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APPROBATION, 

La Société Royale de Médecine ayant 

entendu , dans fa Séance tenue au Louvre 
le 7 O&obredernier, la leéhire du Rapport 
avantageux qui lui a été fait par MM. 
Caille & Thouret, fur un Ouvrage de 
M, Pujol, Doéteur en Médecine àCaftres* 
& qui a pour titre : Ejjai fur la Maladie de 
la Face, nommée Tic douloureux , avec quel¬ 
ques réflexions fur le Raptus Canïnus , a penfé 
que ce travail étoit digne de fon appro¬ 
bation & d’être imprimé fous fon privilège : 
en foi de quoi j’ai figné le préfent. A Paris, 
ce 14 Novembre 17S5. 

VïCQ-d’Azir , S ecrét. perpétuel, 
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PRÉFACE. 


IL eftaflez extraordinaire, que 
parmi ie grand nombre des 
Traités particuliers, qui depuis 

le commencement de ce fiècle 

* • 

ont été, publiés fur les diverfes 
efpèces de maladies, il ne s’en 
trouve aucun fur celle qui fait 
le fujet de cet opufcule. L’em¬ 
barras où j’ai été toutes les fois 
qu’il m’a fallu traiter des per- 
fonnes attaquées de Tic dou¬ 
loureux, m’a fait fouvent defirer 
que quelque Médecin habile Sz 
expérimenté prît la peine de 
réunir les notions éparfes qu’on 
nous adonnées jufquici fur cette 
affeftion fingulière 5 qu’il y joi- 
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gnît celles qu’une pratique lon¬ 
gue & étendue auroit pu lui 
donner à lui-même, & qu’enfin 
il établît un corps de doêlrine, 
d’après lequel on pûtfe conduire 
déformais avec moins d’incerti¬ 
tude dans le traitement. 

Voyant que les années s’écou- 
loient fans que mes vœux fuffent 
accomplis, je me réfolus enfin 
à mettre moi-même en ordre 
mes propres obfervations, au¬ 
tant que ma mémoire pouvoit 
m’en rappeller les différentes cir- 
confiances ; car j’avois négligé 
de mettre par écrit la plupart de 
ces obfervations, ne prévoyant 
pas l’ufage que je pourrois en 
faire. Elles dévoient faire dans 
mon premier plan la matière 


PRÉFACE • XJ 

d’un Mémoire académique, au¬ 
quel je commençai à travailler 
dès le commencement de fé¬ 
vrier 17855 mais comme je 
crus néceflaire d’y entremêler , 
pour objet de comparaifon , 
celles qu’on trouve dans les di¬ 
vers Ouvrages modernes où il 
eft parlé incidemment du Tic 
douloureux, & les différentes 
réflexions pratiques que j’avois 
eu occafion de faire en traitant 
cette maladie fur un aflez bon 
nombre d’individus, je m’ap- 
perçus bientôt que mon Ou¬ 
vrage, tel que je i’avois entre¬ 
pris , excéderoit néceflairement 
les bornes d’un fimple Mémoire. 

4 • 

Je jugeai d’ailleurs que j’avois 
en main aflez de matériaux 9 

a ij 
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{înon pour faire un Traité com¬ 
plet fur *la maladie en queftion , 
du moins pour en ébaucher une 
efquiffe paffable. C’eft le résul¬ 
tat de mes efforts à ce fujet, que 
je mets aujourd’hui fous les yeux 
du Public. 

L’approbation honorable qu’a 
bien voulu donner à mon travail 
la Société royale de Médecine 
de Paris, m’a encouragé fur-tout 
à communiquer ce petit Ou¬ 
vrage à mes Confrères, par la 
voie de l’impreffion. Ce Corps 
célèbre ayant jugé qu’il pouvoir 
être de quelque utilité, c’eût été 
de ma part une fauffe modeffie 
que de réliffer à un motif auffi 
preffant. Un autre fans doute 

eût mieux fait que moi. Cep en- 
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dant il faut convenir que dans 
Fétat peu avancé où font encore 
nosconnoiffances furie Tic dou¬ 
loureux, maladie pour ainfidire 
toute moderne, il n’eff pas pofîi- 
ble qu’un Auteur quelconque ne 
laifTe encore beaucoup à defirer 
fur fa nature , fur fes caufes & 

fur fon traitement. La Méde- 

m i '■/ 

cine , comme l’a dit Baglivi, eib 
la fille du temps. Il faut que les 
obfervations fe multiplient, <5e 
que les diverfes méthodes cura¬ 
tives foient/remifesplufieurs fois 

au creufet de ^expérience , 
avant qu’on puiffe faire un Traité 
complet & fatisfaifant fur cette 
efpèce d’affeéHon nerveufe. 
Mon but aftuel fera rempli, fî 
je puis réveiller l’attention des 

a iij 
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Praticiens de tous les pays fur ce 
nouvel ennemi qui attaque la 
fanté des hommes, & fi les vues 
thérapeutiques que je leur pré¬ 
lente , leur paroiffent aiTez rai¬ 
sonnables pour mériter d’être 
combattues ou confirmées par 
de nouvelles obfervations. 

Je dois ici des éloges & 
des remercîmens à M. Thou- 
ret, membre diftingué de la 
Société royale de Médecine 
de Paris : ce Savant efl un de 
ceux qui , par fes travaux & fa 
va&e érudition, a le plus con¬ 
tribué à fixer l’attention fur les 

propriétés médicamenteufes (a) 

’ - - / 

( à ) Voyez Obfervations & Recherches fur 
Vufage de l'aimant en Médecine , troifième 

vol. des Mém. de la Soc. pag. 53 I * J 
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des aimans naturels &: artificiels. 
Ce fut lui que la Société nomma, 
conjointement avec M. Caille, 
pcurexaminer cet EfTai. A juger 
de M. Thouret par les autres 
hommes, j’avois tout à craindre 
d’un Rapport dont il de voit être 
le principal Réda&eur ; dans un 
endroit de mon Ouvrage j’ofcis 
fronder fon fentiment fur les 
effets curatifs de l’aimant, Sc 
révoquer en doute les condu¬ 
irons qu’il a cru pouvoir tirer de 
fes premières expériences. La 
liberté avec laquelle je me fuis 
expliqué fur cette matière, n’a 
pas déplu à cet habile Médecin. 
Au-defius des petites pallions, 
& uniquement occupé des pro¬ 
grès d’un Art qu’il cultive avec 

a iv 
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autant de gloire que de fuccès, 
il m’a rendu la juflice de croire 
que mes intentions n’avoient rien 
que de louable. Non-feulement 
il a fait de mon Ouvrage un 
rapport avantageux , mais en¬ 
core il a pris la peine de m’é¬ 
crire lui-même pour me l’an¬ 
noncer , & celle de me donner 
pour fa perfe&ion des avis très- 
judicieux, que j’ai reçus avec la 
reconnoiffance que je devois, & 
dont j’ai profité de mon mieux 
avant de livrer mon Manufcrit 
à Timprefîion (a). 

* • 

( a ) Comme mon Ouvrage étoit fur le 
point d’être imprimé , M. Thouret m’a 
communiqué un excellent Mémoire qu’il 
vient de publier , où fe trouve l’analyfe rai- 

founée du préfent Effai, & p’.ufieurs bonnes 
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Je dois encore des témoi- 

\ , 

gnages publics de ma gratitude 

/ < i*, - 

à M. Fouquet, Médecin célè¬ 
bre à Montpellier. Non-feule¬ 
ment ce grand Praticien me té¬ 
moigna que la leéhire de mon 
Manufcrit lui avoit caufé de la 
n fatisfa&ion , & fut le premier à 
m’encourager à le rendre pu¬ 
blic ; mais encore il voulut bien 
me communiquer toutes les ob- 
fervations qu’il avoit été à même 
de faire perfonnellement fur le 
Tic douloureux. On verra que 
je n’ai eu garde de négliger des 


- obfervations fur le Tic douloureux..La cri» 
tique honnête de ce Savant, me flatte a h» 
tant que les éloges qu’il veut bien me pr©~ 
diguer. Voy. le dernier vol. des Mém, de 
la Soc. pag. 204. 

a v 
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richeffes qui me venoient de û 
bonne part. 

Peut-être trouvera-t-on qu’en 

recherchant les caufes prochai¬ 
nes de la maladie , j’ai trop 
donné à la matière éleêlrique , 
qui, félon ma façon de voir, 
joue le plus grand rôle dans le 
Tic douloureux, ainfi que dans 
toutes les autres maladies ner- 
veufes. Sans doute que l’éleêlri- 
cité propre aux corps animes, 
n’eft pas une de ces vérités pal¬ 
pables , dont l’évidence frappe 
les yeux les moins attentifs. On 
a difputé long-temps, & l’on 
difpute encore tous les jours fur 
la nature des efprits animaux. Il 
eft même d’habiles Phyholo- 
giftes, qui vont jufqu’à penfer 
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que ce fluide n’eft qu’un être 
fuppofé, & que la fenfibilité , 
ainfi que la mobilité de la fibre 
animale font FefFet de je ne fais 
quelle ofcillation des folides. 

Lorfqu’une matière eft con- 
troverfée, il doit être permis, 
ce me femble , à chacun de 
chbifîr l’opinion qui lui paroît la 

plus plaufible. Le fage Gaubius, 
dans fon Traité immortel de pa¬ 
thologie , a très-bien dit ? que 
dès qu’en Médecine on ne peut 
atteindre à la certitude abfolue 5 
il faut du moins s’arrêter à la 
plus grande probabilité, cum cer - 

ùjjima inventre femper non pojjit 9 

probabilia fecîetur (a). J’ai tâché 


(œ) Introduit, ad Pathol. §.25. 

a vj 
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de ne me pas écarter de ce con« 
feil en énonçant mes idées ou 
plutôt mes conjeélures fur les 
caufes du Tic douloureux. 

On n aura pas de peine à con¬ 
venir qu’il n’eft que très-peu de 
Médecins, qui aient ofé conteiler 
l’exiftence des efprits animaux. 
La matière dont ils font formés 
ne peut qu’être très-aêKve, & 
en même temps très-fubtile. Il 
n eft donc pas furprenant qu’un 
grand nombre de Phyliciens & 
de Phyfiologiftes, depuis les dé¬ 
couvertes modernes fur l’élec¬ 
tricité , ayant trouvé une fort 
grande analogie entre i’efprit 
animal & ce qu’on nomme fluid© 
éle&rique, ni même que plu¬ 
sieurs d’entre eux aient regardé 
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ces deux fluides fubtils & péné- 
trans comme abfolument iden¬ 
tiques. 

Long-temps avant que l’E- 
le&ricité ne devînt une branche 
importante de la Phyfique, Van- 
Helmont, dont le génie fupé- 
rieur a preflenti bien des décou¬ 
vertes , qui n’ont été faites que 
dans des temps poftérieurs, af- 
furoit que le fluide nerveux 
étoit une matière tout-à-fait fe-m- 
blable à celle du feu (a). Willis 
crut après lüi qu’il étoit d’une 
nature très-comparable à celle 
de la lumière (Z>). Defcartes, & 
d’après ce grand Phyflcien, la 

♦ • > j* 

P*— ■ ■■■ 1 ■ ■ H " — ^IBII » ■■ ■■■ 


(a) De Lithiafu 

(b) De anima brutorum. 
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plupart de fes Dilciples {butin- 
rent qu’il n’étoit autre chofe 
qu’une flamme qui jouifloit de 
la plus grande pureté (a). 

Ce fut M. l’abbé Nolet, hom¬ 
me fl capable d’apprécier les 
phénomènes éle&riques 9 qui fit 
remarquer le premier dès l’an¬ 
née 1764 (b) , l’analogie qui fe 
trouve entre les efprits animaux 
& la matière de l’éleftritité, qui 
elle-même reflemble fl fort à 
celle du feu. L’année d’après , 
M. Boiflier de Sauvages , mon 
ancien maître, expofa le même 


fentiment dans un Ouvrage qu’il 



(<z) De homme. 

{b) Mém. de l’Académie des Sciences 9 


1746, 
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publia furl’Ele&ricité médicale. 
En- 1749, Charles Gottlieb- 
Kefler, dans une favante difTer- 
tation imprimée à Landshut , 
s’attacha à prouver que les ani¬ 
maux étoient habituellement 
imprégnés d’une éle&ricité pro¬ 
pre à leur conftitution (a). Ce 
fut-là la façon de penfer des 
Haies, des Dufay, des Deshais 9 
desBetbeder, & de bien d’autres 
Savans que l’on peut voir cités 
à ce fujet dans la grande Phyfio- 
logie du baron de Haller (b). En 
1750 , on foutint aux Ecoles 

de Médecine de Paris , une 


(/z) Die Jkwegung der*Ele£lricheR'Jiu- 
terie , &c. 

{b) T. IV, p. 378 & fuiv* 
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thèfe où il étoit queftion de faire 
voir l’identité qui fe trouve entre 
le fluide nerveux & le fluide 
éle&rique. Dix ans après, l’in¬ 
génieux M. Lecamus fit fou- 
tenir dans les mêmes Ecoles une 
fécondé thèfe, où il prétend que 

la fenfation, le mouvement &: 
la vie font des phénomènes pu¬ 
rement éleètriques. Enfin M. de 
la Roche , dont l’Ouvrage fur 
le fyflême nerveux a été fi bien 
reçu de tous les vrais Médecins, 
vient de confacrer, pour ainfi 
dire, cette opinion (é) , en l’ad¬ 
mettant comme une vérité fufli- 


famment juflifiée. Cet Auteur 



(a) Analyses fondions du fyfl. nerv. 

L 2. ? P* 307» 
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voit une très-grande analogie 
entre refprit animal qui coule le 
long des nerfs & la matière de 
l’éleélricité. L’æther de Newton, 
l’élément du feu, les fluides ma¬ 
gnétique, éle&rique & nerveux 
lui paroiffent être une même 
chofe, & ne différer entre eux 
que par des modifications acci¬ 
dentelles (a). 

IlTuffit, je crois, de cet échan- 


(<*) Dans Ton EfTai fur le fluide érle&ri- 
que, feu M. de Treffan n’héfite pas d’at¬ 
tribuer à ce fluide, qu’il regarde comme 
un agent univerfel , tous les myftères de 
la vie animale & végétale ; les idées neuves 
& hardies , que M. Marat vient de propofer 
fur l’Ele&ricité médicale & contre l’Elec¬ 
tricité fpontanèe des animaux , méritent 
fans doute attention ; mais elles font fufcep- 
tibles de très-fortes obje&ions. 


XX vj PRÉFACE* 

■ - - 

îillon d’autorités pour faire fen- 
tir que les idées que je me 
fuis formées , d’après M. l’abbé 
Bertholon , fur l’éleélricité ani¬ 
male > n’offrent aucune nou¬ 
veauté révoltante , & quelles 
ne font pas dans le fond aufïï 
invraifembîables qu’elles pour- 
roient le paroître au premier 
coup-d’œil , puifqu’elles n’ont 
pas femblé telles à tant de Sa- 
vans diflingués. Mais fi jamais le 
Médecin a eu befoin d’invoquer 
la matière éle&rique pour ex¬ 
pliquer paffablement les phé¬ 
nomènes de la fanté & des ma¬ 
ladies , j’ofe le dire, il n’eft point 
de cas où le jeu de cette ma¬ 
tière doive lui paroître plus né- 
ceffaire, que lorfqu’il entre- 
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prend de fe rendre raîfon des 
accidens du Tic douloureux. 

Dans le Rapport rédigé par 
M. Thouret, fur les propriétés 
de l’aimant, qu’ilavoit été chargé 
d’examiner conjointement avec 
M. Andry , on trouve un Tic 
douloureux des plus violens 9 
dont il rapporte l’hiftoire d’une 
façon très-intéreffante. Le fujet 
qui en étoit attaqué, paroît avoir 
été très-verfé dans la Phyiique, 
à en juger par les détails même 
de robfervation. Le malade affu- 
roit que les élancemens qui le 
déchiroient , n’étoient autre 
chofe que des décharges élec¬ 
triques , & il appuyoit fon opi¬ 
nion par les raifons les plus fortes. ' 
MM. Andry & Thouret, qui 
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ne retranchent rien de ces rai- 
fons dont ils parodient avoir été 
frappés, n’ont pas voulu pronon¬ 
cer en dernier refTort fur cette 
queftion théorique mais pour 
faire voir, ce femble , que l’ex¬ 
plication de leur malade n’avoit 
rien d’invraifemblabie, ils rap¬ 
portent en note ce qu’avoit dit 
long-temps auparavant là-deffus 
l’Auteur de la Gazete de Santé, 
n°. 2 , i y 66 : on y lit que cet 
Au teur penfoit que le fluide ner¬ 
veux nétoit autre chofe que le 
fluide électrique auquel les nerfs 
fervent de conducteurs , & qu en 
même temps que ce fluide ( élec¬ 
trique ) entretient l'activité des 
organes , il caufe les fpafmes 

( tels que ceux du Tic doulou- 
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reux, &c. ) quand jon mouve¬ 
ment ejl troublé. 

Je ne faurois blâmer la fage 

retenue de MM. Andry&Thou- 
ret ; mais je fuis très-perfuadé 
qu’il exifte une éle&ricité propre 
à ranimai vivant ; & d’après les 
phénomènes, je me fensirréfifti- 
blement porté à penfer, non-feu¬ 
lement qu’il y a des efprits ani¬ 
maux, mais encore que ces ef¬ 
prits ont la plus grande analogie 
avec la matière éle&rique. Je 
trouve même que c’eftune chofe 
certaine , du moins très-proba¬ 
ble , que les maladies fpafmodi- 
ques font l’effet immédiat de la 
furabondance de cette matière, 
ou de fa départition irrégulière 
& inégale dans les diverfes 
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branches du fyftême nerveux 

Mais de l’analogie qui fe trouve ' 
entre le fluide nerveux & le 
fluide éle&rique , je me garde 
bien de conclure qu’il y a entre 
eux une identité parfaite. L’on 
voit que les filets nerveux con- 
fervent leur charge naturelle ou 
maladive d’éle&ricité, malgré 
la mafle des folides & des li¬ 
quides qui font en contaéf avec 
eux. Pourquoi ces conduéfeurs 
éie&riques ne font-ils pas fans 
cefle déchargés ? Pourquoi l’é- 
leéfricité animale ne fe confond- 
elle pas à chaque inftant avec 
Féle&ricité terreftre, en;fe per-, 
dant dans le réfervoir commun ? 

Cet ifolement des nerfs au 
milieu des chairs qui les em- 
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braffent de tous les côtés , fans 
leur rien ôter de leur électricité 
pofitive, me fait penfer avec 
M. de la Roche, que le fluide 
éleêlrique ordinaire acquiert , 
par le travail de l’organifation 
animale, de nouvelles proprié¬ 
tés & une manière d’être, toute 
particulière. Peut-être le temps 
viendra ou les Phyffciens pour¬ 
ront connoître la nature & la 
caufe de ce changement furpre- 
nant. En attendant que nous 
ayons acquis ces lumières, ef- 
fayons de tirer parti, pour l’avan¬ 
cement de notre art, du peu que 
la nature a bien voulu nous dé¬ 
voiler de fes myftères. Lorfque 
la théorie n’offre au Praticien , 
pour diriger Tes pas incertains 
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dans le traitement des maladies 

nouvelles, que des clartés foibles 
& imparfaites, nous faut-il refter 
dansl’maéHon? Non : notre de¬ 
voir eft alors de marcher avec 
une grande circonfpeélion , 8c 
de ne fuivre les lueurs qui nous 
font préfentées, qu’en nous ai¬ 
dant de l’art utile des tâtonne- 
mens & des conje&ures Peu-à- 

peule temps vient allumer pour 

• • • 1 

nous le flambeau de l’expérience 

& fouvent celui de la théorie 

% 

elle-même. 
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SUR LA MALADIE 

DE LA FACE. 



INTRODUCTION. 


AjÀ maladie lingulière & cruelle 
que M. Sauvages a défignée dans fa 
Nofologie méthodique, (bus le nom 

de Trifmus dolorificus , Tic doulou¬ 
reux (a) , mérite d’autant plus de 
fixer l’attention des gens de l’art , 
qu’il n’en exifte aucune qui faffe fentir 
aux perfonnes qui en font atta¬ 
quées, de tourmens plus violens , 


(4) ClalHs 4 , ord. I, Gen. a , fp. 14. 

A 
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qui réfifte avec plus d’opiniâtreté 
aux divers moyens qu’on a ima¬ 
ginés d’employer Jüfqu’ici pour la 
combattre. 

Soit que les anciens médecins 
n’aient pas eu à lutter contre ce 
genre d’afFe&ion fpafmodique, foit 
que la connoifîant, ils ne l’aient 
envifagée que comme une branche 
particulière, un fimple fymptome 
delà maladie nerveufe ; il eft certain 
que dans les ouvrages qu’ils nous ont 
laides, on ne trouve aucun tableau 
qui la dépeigne d’une manière bien 
reconnoilTable. Elle eft même fi peu 
commune de nos jours , qu’il n’y a 
que très-peu de médecins modernes 
qui en aient parlé ( a ). On ne doit 
donc pas être furpris que ce foit en 
général une maladie peu connue . 


(a) V. Mém. de la Soc, roy. de Méd. 
de Paris, ^775 , p, 582. 


fur la Maladie de la Face, 

tk que fon traitement ne foit pas 
encore bien fixé. 

Comme pourtant j’ai été plufieurs 
fois à portée de l’obferver, d’en 

Cuivre la marche , 6c d’en étudier 

le génie, j’ai cru qu’il ne feroit pas 

y. 1 ' * 4 i \ " 

inutile d’offrir au Public le fruit de 
tues obfervations. 

' * ' r . • » * \l. ' ' 

En conféquence je vais m’occu¬ 
per à détailler dans les trois chapir- 
tres fuivans, ce que mes leéhires, 
mes réflexions 6c mon expérience 
m’ont appris, i°. fur l’hiftoire 6c 
les fymptomes divers du Tic dou* 
loureux : 2 °. fur fa nature , fon fiège 
6c fes caufes, tant éloignées que 
prochaines ; 6c 3 0 . enfin fur le trai¬ 
tement qui me paroît lui convenir. 
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CHAPITRE PREMIER. 


Defcription hiflorique du Tic 

douloureux ? defes fymptomes , 
de fes fignes diagnoflics & de 
fes différences? 

1 ‘f 1 ' .- 1 « ,l ll > ■■■ ; ■WI J. * » 

^ , . , *. 
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f ARTICLE PREMIER. 

defcription hiforiquc d& H Maladif 

O N appelle Tic douloureux ? 
cette affe&ion chronique & idiopa¬ 
thique de x la face ou de tout autre 
point du contour de la tête, dans 
laquelle on relient par moment & 
comme par fecpuffes en certains 
fieux déterminés, & toujours le? 
jmêmes , des douleurs aiguës, qui, 
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détendent à quelques-unes des paiy 
ties voiftnes, ôc fe joignent le plus 
fouvent à des mouvemens convufo 
fifs des mufeles limitrophes. 

Le fîège le plus ordinaire de hù 
douleur, eft fur le côté du nez , im¬ 
médiatement au-deffous de l’os de 


la pomette, endroit >ou une bran** 
che principale' du nerf maxillaire 
fiipérieur fort du trou fous-orbiîaire. 
Cependant on le voit quelquefois* 
placé fur d’autres parties, telles que 


les tempes, les divers points de la 
mâchoire inférieure, le globe de 


l ? œil, le front ou quelque partie du 


cuir chevelu. 


Il n’eft pas facile d’imaginer 

jufqu’à quel point la vivacité des 
élancements font portés dans cette 
maladie: il eft vrai que les attaques 
en font courtes, & que le plus fou- 
vent elles ne durent pas au-delà de 
quelques minutes ; mais en revanche 

A- 3 
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elles reviennent à diverfes reprifés 
dans le cours de la journée : certains 
malades n’ont pas un quart-d’heure 
de fuite entièrement tranquille. D’ail¬ 
leurs les élancemens. qui caraâéri- 
fent ces attaques, font fi insuppor¬ 
tables , qu’il femble; fouvent aux 
malheureux qui les endurent, quoii 
leur déchire les chairs , que leurs os 
font brifés. Il leur feroit impoffible 
d’y tenir long-temps, fi ces fcèneS 
tragiques n’étoient abrégées. 

Le foyer de la maladie n’eft pas £ 
ainfi qu’on l’a déjà dit, la feule parti? 
fouffrante. De ce foyer , comme 
centre, partent des rayons doulou¬ 
reux, qui vont communiquer dans 
tout le voifinage des fenfations vio¬ 
lentes , &: qui fe terminent quelque¬ 
fois à des parties allez éloignées. 
L’une & l’autre mâchoire, les dents, 
les gencives, l’œil, le front, les 
oreilles, les tempes, ôcc. peuvent 
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être le terme de ces irradiations fini- 
pathiques, dans le Tic douloureux 
de la joue. 11 arrive même lorfque 
Vinfultus de la maladie eff très-vio¬ 
lent, qu’elles s’étendent encore plus 
loin & qu’elles ébranlent à la fois » 
& de la manière la plus terrible * 
toutes les parties fenfibles de la 
tête. On diroit alors que le pauvre 
malade éprouve le coup foudroyant 
& foutenu d’une expérience élec¬ 
trique. 

Que û le foyer du Tic doulou¬ 
reux fe trouve fixé dans d’autres lieux 
que la joue , on fent bien que la di¬ 
rection des élancemens douloureux 
doit varier relativement aux diver- 

- v • 

fes correfpondances fympathiques , 
dont les différentes parties font fuf- 
ceptibles. 

Pour ne pas embarraffer cette 
defcription, je vais me contenter de 
parler ici des accidens propres au 

A 4 
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Tic douloureux ; lorfqu’il a foit 
foyer fitué fous l’os de la pomette» 
D’après ce que j’en dirai, il fera 
facile d’imaginer les différences qui 
doivent réfulter de fa fixation fur 
d’autres, parties. 

Dès qu’on confidère ttneperfonrie 
qui reffent actuellement une attaque 
un peu vive de Tic douloureux à la 
joue, on la voit tenir les fourcils fron» 
cés, les deux paupières fortement 

I ÉA' 

comprimées, & la commifïure des lè» 
vres retirée vers l’oreille comme dans 
le ris fardonique. La mâchoire infé¬ 
rieure demeure immobile, & dans 

la même fituation ou elle s’eft trou- 

\ 

vée dans le moment de l’invafion ; 
fa refpiration efl lente, & comme 
fufpenjdue; fouvent elle n’ofe faire 

le moindre cri, ni proférer une feule 
parole ; elle femble même redouter 
le plus léger mouvement du tronc ;■ 

fes attitudes forcées, fon état 



\ 
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pifefque extatique, expriment iiiieux 2 
qàe toits les difeours, la force de' 
fès douleurs. Audi dès qu’elle efï" 
libre, elle ne manque gilère de fe- 
plaindre du ton le plus lugubre èc 

ê 

avec les termes les plus énergiques,' 
En général ces fortes de malades* 
font fi fort, occupés' de leur mal,, 
qu’ils deviennent'bientôt infenfibles* 
aux douceurs de là fociété, &: in*’ 
capables de s’occuper férieufemenft 
de tout autre objet que d’eux-mêmes. 

Quoique toutes les attaques foient 
infailliblement accompagnées d’une 

douleur très-cuifante, il ne s’enfuit 

• - f 1 »*> | 

pas que, dans tous les temps & che^ 
tous les fujets , elles aient le même 
degré d’atrocité. Les grandes pal* 
fions de . Famé , le régime' chaud 5 > 
les médicaniens a&ifs, l’état ora¬ 
geux de Fatmofphère , les rendent , 
plus vives & plus fréquentes. Lorf* 
qifelles- font modérées , les élan-* 

a $: 
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cemens fympathiques ne font ni û 
yéhémens , ni fi étendus ; les con* 
tracions convulfives des mufcles 
font moins fortes ; il arrive même 
fouvent alors , que les traits du vi- 
fage ne laiffent voir aucune altéra¬ 
tion fenfible. 

J’ai vu une malade qui m’afluroit* 
que pendant les attaques du Tic 
douloureux, même les plus cruelles, 

elle fe fentoit toujours la maîtreffe 
de fufpendre à fon gré tout mou¬ 
vement grimacier des mufcles du 
vifage.Si elle les permettoient, ajou- 
toit-elle, ce n’étoit que parce qu’elle 
croyoit fouffrir un peu moins lorf- 
que ces mouvemens avoient lieu; 
elle n’ofoit point fe refufer cette 
efpèce de foulagement. Quoi qu’il 
en foit de cette affertion, il n’ef: pas 

moins vrai de dire, que les con- 

* 

vulfions ne font pas un fymptome 
effentiel ôc inféparable du Tic doit- 


fur la Maladie de la Fatei- ? 3 * 

îbureux , puifqu’il peut exifter , St 
qu’il exifte quelquefois fans elles.. 
C’eft donc peu exactement que M* 
Sauvages St le dofteur Cullen y dans- 
leurs méthodes nofologiques , ont 
rangé cette maladie dans la claffe' 
des afieCtions eonvulfives. Il eût été 
plus naturel de la claffer parmi les» 
affeCtions douloureufés ( doloresf. 
C’eft dans cette claffe oii les Mé e- 
decins, qui voient pour la première 
fois des Tics douloureux ,ne man¬ 
quent guère de les aller chercher. 

Dans chaque attaque particulière^ 
là douleur n’eft pas toujours uni¬ 
forme 6 C homotone depuis le pre¬ 
mier moment de l’invaiion jufqu’à 
la fin. Quelquefois cette douleur 
prend dans fa marche une intenfité 
graduelle , St réferve pour fes der¬ 
niers morne ns fes plus cruelles lan¬ 
cinations. D’autres fois elle affeète 
de répandre, comme méthodique?- 

A 6 ^ 
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ment, fes irradiations fympathiques* 
&c réveille fuccefîîvement & dans 

* » . ‘ *' -T 

lin ordre confiant & réglé, la fen<- 
fibilité des parties qui font en cor* 
refpondance avec lé foyer dou¬ 
loureux. 

Le plus fouvent l’attaque faifït 
tout-à-coup les fujets , & les prend 
comme à fimprovifle. Quelquefois 
pourtant , peu de momens avant 
rinfultus douloureux , ils reffentent 
des fenfations préliminaires & inex¬ 
primables dans le lieu affe&é. Alors . 
les malades ne manquent pas d’an¬ 
noncer avec eflxoi l’approche de 
l’ennemi. Ne pouvant fë fouflraire 
par aucun moyen à fes atteintes, on 
les entend s’exhorter eux-mêmes en 
termes fourds ÔC précipités à la rér 
fignation & à la patience. 

Quoique dans bien des circon- 
ilances les attaques fe manifeflent 

d’une manière en apparence fpon- 
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tanée, quoique même le repos dit 
fommeil ne mette pas toujours à 
Fabri de leurs coups y on voit pour» 
tant le plus fou vent qu’elles font ex¬ 
citées par le mouvement de la mâ^ 
çhoire & des organes de la parole. 
Auffi peut-on obferver affiz' conf- 
tamment que les malades-font beau-» 
coup plus tourmentés pendant la 
jour que pendant la nuit, & durant 
le cours d’une converfation animée, 
que lorfqu’ils gardent le ffienee. Mais 
le temps où les attaques fe fuccè- 
dent avec le plus de rapidité & de 
v-iolence , c’eft lorfque la mâchoire 
travaille à la maffication. Alors elles 

-’ J - » ; • , 

font quelquefois û rapprochées-,, 
qu’il paroît n’y avoir qu’une attaque 
continue. r dont la durée égale celle 
des repas ; auffi les malades qui font 
affidés à ce point, fe trouvant pla? 
ces entre deux aiguillons puiffans , 
la faim & la douleur, femblent ^ 
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toutes les fois qu’ils prennent des 
alimens, être tout-à-fait hors d’eux* 
mêmes ; ils ne fauroient manger 
qu’en fe mettant dans une efpèce de 
fureur. 

On obferve alfez généralement^ 
dans les perfonnes fujettes au Tic 
douloureux , qu’il exide en elles un 
fonds de mobilité , qui les rend plus 
ou moins difpofées aux afFeélions 
hydériques ou hypocondriaques. 
Mais j comme l’a fort bien remarqué 
le doéleur Fothergil (a ), les femmes,, 
à raifon de leur fendbilité plus mar¬ 
quée , y font plus fujettes que les 
hommes ( b ). 11 y a en cela une chofe 


(а) Obfervat. & Recherches de plufieurs- 
Méd. de Londres , tom. 5 , Mém, 14. 

(б) M. Thouret dans fon Rapport , 
trouve que cette obfervation n’eft pas gé¬ 
néralement vraie, comme il a paru à M. 
JFothergil & à moi. 
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qui paroît trèsTurprenante ; c’efl 
que les enfans, quoique d’une conf- 
titution beaucoup plus mobile que 
les adultes, ne font jamais attaqués 
de cette maladie. Gette obfervation 
fxnguliére a été faite à Londres , par 
le Médecin anglois dont on vient 
de parler ; elle a été réitérée à Paris 
par MM. Andry & Thouret (a)* 
Parmi bien des fujets attaqués de 
Tic douloureux, qui fe font pré- 
fentés à moi dans le cours de ma 
pratique , il n’y en a eu aucun qui ne 
fût au-deflus de Page de quarante 
ans, lorfqu’il a reflenti les premières 
atteintes du mal. Le célèbre Willis 
a pourtant obfervé, il y a long¬ 
temps (b ) , que les enfans font plus 
fouvent affe&és que les adultes &C 


(^)Mém. de la Soc. roy. deMéd, 1779* 

p. 583. 

(b) Pathologia cerebri, p. 1. 





les vieillards des fpafmes de la Boit** 
ehe & du vifage. Son obfervatiorr 
eft très-j tille ; mais elle ne tombe 
que fur ies fpafmes fébriles ou ver-- 
mineux, auxquels les enfans font 
en effet très-fujets. Certainement' 
\Yillis ne penfoit pas au Tic doulou¬ 
reux , dont il ne paroît même pas* 
avoir eu la moindre idée. 


Il eff: à remarquer que cette ma¬ 
ladie n’affeéfe le plus fouvent à la 
fois qu’un côté de la face. Elle de¬ 
meure même ordinairement fixée 
dans fon foyer primitif, dt ne s’èn 
écarte guère pour prendre une place 
nouvelle (a). J’ai vu pourtant une 



{a) M. Fouqüet m’a affuré avoir vu il y 
a quelques années, à Montpellier, une 
Dame depuis long-temps attaquéekl’un Tic 

• # ^ •• N t l t* V 

us violens, qui affeéloit à 
la fois les deux côtés de la joue. Cat illuf- 

■sre Médecin connoît encore une Dame à 


«douloureux des pl 
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Bame , chez qui la douleur , après 
avoir tourmenté pendant quelques 
mois une joue, l’abandonna tout-à- 
coup pour aller fe fixer fur l’endroit 
correfpondant de la joue faine. Elle 
fe retira encore après deux mois de 
cette fécondé joue, pour reprendre 
fon premier pofie, qu’elle n’a plus 
quitté dans les fuites. Il arriva aufiî 
à la même malade, dans le premier 
temps oii elle fut travaillée de fon 
Tic douloureux, que la maladie de 

A* « 

la joue ce fia plufieurs fois durant 
des mois entiers ; mais alors elle ne 
manqua jamais de refîentir, pendant 
tout le cours de ces intermiflions , 
des mouvemens convulfifs ôc non 


qui eft la femme d’une perfonne de l’Art,: 
& qu’un Tic douloureux tourmente fans 
eeffe dans l’une & dans l’autre joue. Il 
obférve pourtant que la malade fouffre 
beaucoup plus d’un côté que de l’auîrfi* 
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douloureux dans les divers mufcleS 

r • * . 

des extrémités & même du tronc, 
Çesmouvemens irréguliers cefïbient 
à leur tour dès que la douleur repa- 
roifîbit au vifage avec fes cara&èreâ- 
ordinaires. Je connois encore une 
dame de çonfidération, qui efl de¬ 
puis long-temps finguliérement tra- 
caffée par une maladie nerveufe &C 
fpafmodique, dont les effets fe font 
fentir irrégulièrement dans toute l’ér 
tendue du fyflême des nerfs. Elle 
s’efl trouvée bien des fois, à la fuite 
de certaines fluxions catarreufes, 
auxquelles elle efî fort fu jette, faifie 
d’un Tic douloureux très-vif, 
accompagné de mouvemens convul- 
fifs. Cette maladie accidentelle fe 
fixe fur quelque point du cuir che¬ 
velu, qui n’eflpas toujours le même* 
Elle dure communément un mois ; 
après quoi elle s’appaife &c s’évanouit 
tout-à-fait d’elle-même. Pendant 
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«{u elle exifte, on ne remarque dan» 
le Telle du corps , aucun autre fym- 
ptome fpafmodique. Mais lorfque le 
Tic douloureux efl palfé , l’affeéHon 
nerveule fe répand dans les diverfes 
parties de l’individu & reprend fou 
univerfalité accoutumée. 

Dans le commencement, le Tic 
douloureux ne s’ofFre pas toujours 
aux yeux du Médecin , avec des li¬ 
gnes dilïin&s & parfaitement tran¬ 
chés. Quelquefois les malades lie 
fentent d’abord que quelques coups 
de dard très-cuifans, qui paffent 
avec la rapidité de l’éclair , &C qui 
fe font fentir de loin à loin dans le 
lieu qui doit être le liège du mal, 
ou bien ils éprouvent en cet endroit 
des douleurs fourdes &; continues 9 
qui s’animent mfenlïblement, 8c ne 
prennent que peu-à-peu toute leur 
force en devenant intermittentes.. 

D’autres fois le mal débute par un 




gonflement fluxionnaire de toute îa ; 

joue. A cette tumeur fe joint le fen- 

timent d une douleur déchirante • 

/ 1 

bien fupérieur à. celui qu’occafion- 
rreroit une fluxion fi-mple.- La partie 
tuméfiée ne reprend que lentement 
fon Volume naturel. Pendant cette 
fauffe refolution , le Tic fe forme 

chaque jour, &c laifle enfin tomber 

% •’ * 

tout^à-fait le mafque dont il s’étoit 

d’abord couvert. Je traite a&uelle» 

» 

ment un ancien Moufquetaire, chez 
<$ui une pareille fluxion fe termina 1 
par une fuppuration dans l’intérieur 
de la joue ; l’abcès s’ouvrit dans la 
bouche, & malgré cette terminai» 
fon, il eft reflé fujet à une maladie 
Gonvulfive de ce côté du vifage. 
Cette convulfion fmgulière, qui n’a. 
lieu que par momens interrompus , 
n’efl pas précifément accompagnée 
des élancemens douloureux qui ca~ 
aai&érifent la maladie fpafmodique 
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dont nous nous occupons ici ; mais 
pendant tout le temps que durent 
les mouvemens convulfifs, le ma-* 
fade reffent dans tout ce côté du 
vifage, un fentiment d’anxiete, &, fi 
j’ofe le dire , de rondement qui le met 
au défefpoir. 
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X)iagnoJliç du Tic douloureux . 

.Après tout ce qu’on vient de 
dire, on voit fans peine , que lors¬ 
que le Tic douloureux eft adulte , 
& qu’il a eu le temps de recevoir 
fa forme caraôériftique , il fufEt du 
premier coup-d œil pour le recon- 
ïioître, & pour le diftinguer de toute 
autre maladie. Ce n’eft donc que 
dans fon origine, & lorfque le mal efl 
encore, pour ainfi dire, fur le métier, 
que le Médecin peut quelquefois 
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béfiter à prononcer furfon vrai carac* 
tère, fa rareté même fait que le plus 
fouventon ne penfe pas à lui dans ces 
premiers momens. Les gens de l’art 
maîtrifés involontairement par l’ha¬ 
bitude , ne font que trop portés à tout 
rapporter aux objets familiers ; & 
par une méprife qui a les confé- 
quences les plus fâcheufes , on con¬ 
fond le Tic douloureux naifîant, 
avec d’autres maladies delà Face, 
que l’on voit tous les jours. Le trai¬ 
tement irrégulier, qui eft la fuite na¬ 
turelle d’une telle méprife , donne 
à la maladie déguifée le temps de 
croître &: de prendre racine .; peu 
d’efforts euffent fuffi pour l’étouffer 
dans fon berceau, au lieu qu’elle de¬ 
vient impérieufe & toujours réfrac¬ 
taire , lorfqu’on lui a donné ainfi le 
temps de fe développer & de pren¬ 
dre toute fa confiftance. 

Pour éviter une erreur aufîi per-» 


f 
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mcieufe , il eft né^effaire de porter 
toute fon attention en explorant les 
douleurs fixes & infolites, qui vien¬ 
nent à fe manifefier fur la Face, ou fur 
tout autre point des tégumens de la 
tête. Les vibrations momentanées Sz 
douloureufes , qui, comme des traits 
éle&riques, fe font fentir de temps en 
temps dans certains lieux déterminés 
de ces tégumens, qui de ces lieux 
rayonnent en différens fens, & don¬ 
nent le fentiment qu’imprimeroit fur 
les parties fenfibles un infiniment 
tranchant, font un ligne non équi¬ 
voque delà maladie même commen* 
çante. La certitude devient plus en¬ 
tière , lorfque malgré ces -élance- 
mens on s’apperçoit que les parties 

I - i ■ m m • r 

<|ui les éprouvent, n’ofirent aucun 
vice extérieur & fenfible à la vue , 
& qu’après qu’ils font difiipés, il 
ne lubfifte dans les lieux préeé- 

— - * v - ^ 4* I. - f y ) 

demnrent affe&és, aucun refie de 
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douleur ni de fenfibilité maladive» 

Lorfque la maladie débute par 
des douleurs fixes & perpianentes, 
le diagnoftic n’efl: pas aufii facile ; 
mais il ne tarde point à fe joindre à 
ce s douleurs continues des fenfa- 
fions inftantanées&: déchirantes, qui 
leur ôtent leur précédente monoto¬ 
nie , & qui font d’abord foupçonner 
la nature du mal, ou qui même le 
jnanifeftent entièrement. 

Quant à ce qui regarde les tu¬ 
meurs fluxionnaires., on doit les te¬ 
nir pour fufpe&es , lorsqu’elles font 
accompagnées d’une douleur qui 
furpaffe de beaucoup celles que ces 

fortes de douleur ont accoutumé de 

•- • 

produire ; Iprfque ces douleurs de¬ 
viennent lancinantes par périodes , 
fur-tout s’il n’exifte aucune appa¬ 
rence de fuppuratîon, & enfin, 
lorfque ces élancemens s’étendent 
daos des parties éloignées, fiir lef- 
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quelles la fluxion elle-même ne s’ér 
tend pas. 

* A ces confidérations, qui dans 
quelques circonftances peuvent en¬ 
core laiffer de rincertitude , on doit 
joindre celles que peut fuggérer l’âge 
&la conftitution du fujet. On a déjà 
vu que le Tic douloureux ne fe forme 
guère chez les jeunes perfonnes, &: 
qu’il n’attaque jamais ou prefque ja¬ 
mais qu’aprés l’âge de quarante ans : 
au-deffous de cet âge , il n’eft donc 
pas permis de foupçonner légère¬ 
ment l’exiftence de cette maladie. 
On a remarqué encore que jufqu’à 
préfent on ne l’a vu furvenir que 
dans des fujets irritables & difpofés 
aux affeftions nerveufes. Donc dans 
des tempéramens froids & peu fen« 
fibles, il convient de fe tenir en 
garde contre les apparences les plus 
féduifantes ; & s’il fe préfente quel¬ 
ques cas douteux, la préfomption 
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encontre la formation d’un Tic dou¬ 
loureux dans des pareilles confti- 
t,utions. Le fexe peut aufli fervir à 
établir ce diagnoftic, puifqu’il eÆ 
certain que les femmes font beau¬ 
coup plus fujettes que les hommes 
à la maladie ainfi qu’on l’a déj à 

çbfervéo 

Pour éclaircir de plus en plus 
cette matière intéreffante , & pour 
porter un plus grand jour dans un dia? 
gnoftie, quelquefois très-difficile , 
je crois qu’il ne fera pas inutile de 
comparer ici le Tic douloureux avec 
les autres maladies de la tête qui peu-? 
vent avoir ayec lui quelque reffem- 
plance ? & de faire fentir les différen¬ 
ces- qui peuvent le faire diftiqguer de 


,£es maladies 
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'Différences qu'il y a entre le Tic dou¬ 
loureux & quelques autres affections 
douloureufes de la tête* 



es affe&ions avec lefquelles le 
Tic douloureux naiffant me paroît 
avoir le plus de reffemblance, &C 
qui pëuvent faire quelque illufion 
lorfqù’il eflr queftion de former le 

* / t ê' . 1 • S * ' 

diagnoftic de cette maladie, font au 
nombre de quatre ; favoir, le clavus 
hyjlericus , l’odontalgie , la maladie 
que M. Fothergil appelle iîevre ou 
rhumatifme fixé au vifage , & enfin 
l’engorgement muqueux du finus 
maxillaire. Nous allons examiner en 
peu de mots , ce qui efi: propre à 
chacune de fes affe&ions , &C les ca- 
ra&ères individuels, par lefquels 
elles diffèrent du Tic douloureux. 
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Le clavus 9 foit qu’il n’occupe 

qu’un efpaçe étroitement circonf- 

• ^ / A * ’ 

crit des tégumens delà tete, comme 
l’annonce fa dénomination, foit que 
par une plus grande extenfion il 
mérite le nom d’ovum hyjhzricum , 
que quelques auteurs lui ont alors 
donné , eft à la vérité une maladie 
extérieure de la tête, qui efl très- 
fixe & en même temps très-doulou- 
reufe. Mais elle n’eft pas , comme 
notre Tic, une affe&ion propre ôc 
Idiopathique de cette partie. Elle ne 
peut être regardée que comme un 
accident, un fimpïe fymptome de la 
maladie nerveufe. D’ailleurs les re¬ 
tours éloignés du clavus , la longue 
durée & l’uniformité monotone de 
fes attaques, & enfin l’abfençe de ces 
élaneemens qui fillonnentau loin les 
parties charnues, fuffifent pour em¬ 
pêcher que cet accident maladif ne 

foit confondu ayec le genre d’affec- 
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lion dont il s’agit ici : fans compter 
que les mouvemens convullifs qui 
accompagnent ordinairement cette 
dernière, ne fe manifelient jamais 

1 r'*. V* » 

dans le fimple clavu-s . 

On a lieu d’être furpris de voir 

combien de fois le Tic douloureux 
commençant , & même tout formé , 
a été pris par les gens de l’art les 
plus habiles, pour une odonîalgie» 
L’extirpation fâcheufe inutile 
d’un rang entier de dents , a été pref» 
que toujours la fuite de cette bévue* 
Te me flatte qu’elle n’aura plus lieu 
dans la fuite û on veut faire at¬ 
tention que le mal de dents , quel¬ 
que terrible & quelque lancinant 

qu’il foit dans certaines occafions, 
eft une douleur qui fe diftingue de 
toutes les autres par le liège défera 
miné de fon foyer, qui n’ell ja¬ 
mais placé ailleurs que fur un des- 


Quo 


cette 
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douleur ait fes accès durant lefqueîs 
le malade éprouve de furieux élan- 
cemens, elle e A pourtant continue 9 
& ne laide entre les reprifes aucune 

intermittence âbfolue. Si de pareilles 
intermittences avoient lieu dans l’o- 
dontaîgie, fi cette maladie ne fe 
montroit que par des lancinations 
violentes & fréquemment interrom¬ 
pues , ce qui n’a point été , que je 
fâche, encore obfervé, elle ne feroit 
plus alors une odontalgie Ample & 
ordinaire , elle feroit clafle à part * 
ÔC conAitueroit bien précifément 

une efpèce particulière de 

loureux. 

Nous ajouterons à ces Agnes diffé¬ 
rentiels , l’abfence des contrarions 

/ ^ p. * * * » ' v ^ ' v 

grimacières &; involontaires, qui 
n’ont pas plus lieu dans l’odontalgie 
que dans le clavus . Ces mouvemens 
convulfifs n’accompagnent non plus" 

Jamais le rhumatifme Axé au vifage 2 


Tic don 


fur la Maladie de la face, ÿÿ 
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ni les dotileurs qui caraftérifentTërfa 
gorgement muqueux du finus maxil¬ 
laire. Quoique l’agitation fpontltléô 
des mufcles ne foit pas, ainfi qu’on 
Fa vu plus haut, un figue eflenfiel 
ôc immanquable du Tic doulou¬ 
reux , il fuffit que ce figne fe joi¬ 
gne le plus fouvent à cette maladie , 
pour que dans les circonfiances pro¬ 
blématiques , la préfence ou Fab¬ 
ien ce d’un pareil figne, puifîe êtro 
d’un grand poids lorfqu’ü s’agit d’é- 



leureufes de la tête. 

Le rhumatifme fixé ait vifage n% 
donc aucun cara&ère convulfif; c’efl 
une maladie toute humorale qui à 
fon fiège fur les membranes. Ceîâ 
efi fi vrai, que lorfqu’il vient à fe 
jetter fur le globe de Foeil, on dé¬ 
couvre vifiblement que les tuniques- 
de cet organe font attaquées de rou¬ 
geur &C de phlogofe. D’ailleurs dans- 
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cette affe&ion , quelquefois très- 
cruelle , le contaft ne manque ja¬ 
mais de réveiller les douleurs dans 
le fiège du mal. Les fouffrances 
n’ont aucune intermittence, la fièvre 

* 4 ^ ^ - • 

lente fe met fouvent de la partie , 
6c quelquefois on voit les tégumens 
fe tuméfier au-deffus du point dou¬ 
loureux, qui a toujours dans ce cas 
une étendue aflez confidérable. 

Nous avons dit que, durant la 
nuit, le Tic douloureux laiffe plus de 
calme que pendant le jour. Il en efï 
tout autrement dans le rhumatifme 
fixé au vifage. Celui-ci tourmente 
plus que jamais les malades pendant 
les heures no&urnes. La caufe de ce 
phénomène efl: fans doute la chaleur 
du lit qui ne manque guère de don* 
ner de l’intenfité à toute forte de 
douleurs rhumatifmales. 

Pour ce qui efi: des engorgemens 
muqueux du finus maxillaire 9 q& 


fur la Maladie de l'a Face, 

verra, par l’obfervatian fui van te, la; 
peine j qu’on a quelquefois à ne pas 
confondre cette maladie locale dw 
vifage avec le Tic douloureux , 8C- 
là route qu’on peutfuivre alors pour 


vé¬ 


ritable maladie. Cet exemple me pa- 
roît très-propre à faire faifir les dif¬ 
férences qui fe trouvent entre l’une’ 
8c l’autre de ces affe&ions , quant 
aux phénomènes apparens. 

Il y a environ trois ans qu’une 
dame de quarante ans éprouvoit 
depuis deux mois, à la joue droite 
8c fous l’os de là pomette, une dou¬ 
leur continue 8c très-inquiétante r 
qui étoit le réfîdu d’un coryfa né¬ 
gligé. Vers le milieu de la nuit cette 
douleur ne manquoit jamais de de¬ 
venir fort violente, 8c tourmentoit 
exceffivement la malade pendant, 
plufieurs heures. Cependant la com- 
pre(fion faite avec les doigts, n’oc- 

B 5 


I 




cafionnoit, ni dans les chairs, ni 
dans le périofte de l’os maxillaire , 
aucune fenfibilité qui pût faire foup- 
çonner que ces parties fuffent le 
liège du mal. Cette remarque bien 
confiatée fembloit éloigner toute 
idée de rhumatifine, quoique la ma¬ 
lade eût reffenti autrefois des at¬ 
teintes de cette maladie en diverfes 
parties. Je mis alors en queftion fi 
ce n’étoit pas plutôt un Tic doulou¬ 
reux qui n’étoit pas encore tout-à- 
fait formé; car il n’étoit pas pofîible 
de penfer ici à l’odontalgie. Outre 
que le fiège du mal ne l’annonçoit 
pas, il fe trou voit que les dents man- 
quoiént toutes de ce côté de la mâ¬ 
choire : des fluxions antérieures , 
auxquelles la malade étoit très-fu- 
jette , les avoit fuccefîivement em¬ 
portées. Après bien des héfitations 
des recherches minutieufes , je 
parvins enfin à découvrir que depuis 
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ïe dernier coryfa la narine du côté 
affeêlé reftoit sèche èc à demi bou= 
ehée. Je conjeélurai pour lors que 

è » 

des mucofités accumulées dans î# 
finus maxillaire, pouvoient bien être 
la caufe de cette incommodité re¬ 
belle. La malade ne prenoit pas de 
tabac ; je lui en fis renifler une prife y 
elle éternua de fuite avec force ôs 
à coups redoublés. Il coula par la* 
narine malade une grande quantité 
de fucs. épais & muqueux, & en 
peu de momens la malade fe trouva 
complettement guérie. 

Je me fuis déterminé d’ 
volontiers à rapporter un peu en dé* 
tail l’obfervation précédente fur l’en-r 
gorgement muqueux du finus maxil¬ 
laire , que je n 5 ai pu trouver nulle 
part aucune obfervation bien pré- 
cife fur cette maladie. Il efi: vrai que 
Henri Rungerus en dit quelque chofe' 
dans une difiertation intérefiante 1 
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autant plus 



qui fe lit parmi les thèfes chirurgical 
les,ramafféespar feu M. Haller (a); 
Mais Rungerus n’en parle qu’obfcu*»' 
rément & ne s’attache exclusivement 
dans fon ouvrage qu’à décrire les 
maladies inflammatoires &: ulcéreu* 
fes des Anus maxillaires & frontaux» 
M. Bordenave, qui femble avoir 
pris cet auteur pour modèle, n’en 
dit guère davantage dans l’excel¬ 
lent Mémoire qu’il a compofé fur 
les maladies du flnus maxillaire (£)* 


(a) DiJJert. Chirurgien , in-4®. 1 .1 , pag*. 

20 ç. 

{b) Méra# de l’Académie de Chir, in-^. 

t* 4 • 
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Théorie du Tic douloureux * 



ARTICLE PREMIER, 


Recherches fur les Maladies fpafmo* 

diques du vifage 

En examinant avec foin ce que les 
Médecins ont écrit depuis Hyppo* 
crate jufques vers le milieu du dix- 
huitième liècle^fur les différentes ef« 
pèces de ris involontaires ? parmi lef- 
quels on place aujourd’hui le Tic 
douloureux, on ne trouve qu’une 
do&rine obfcure, indigefte y décou- 
fue ; beaucoup de généralités 9 peu 
de détails , 6c prefque point d’obfer- 
yations. 

.Celfe* Aëtius, Paul d’Egine r 6$ 







d’après eux plufieurs aüteurs'mêmê 

affez récens, tels que Mercurialis , 
Yale feus de Taranta, Donaïusab al- 
tomari , &c. &c. n’ont admis pour 
caufe des ris involontaires, que la 
garalyfie des mufcles. Cela eftd’au- 
tant plus furprenant,, que Galien,' 
dès le fécond fiècle de l’ère chré¬ 
tienne , diflinguoit très-bien ceux 
qui doivent être rapportés à la pa- 
ralyfie, de ceux qui font l’effet du 
fpafme &dela convulfion (a). Audi 
voit-on que la plus grande partie 
des auteurs du moyen âge ont admis 
cette diftin&ion effentielle , & ont 
divifé le ris involontaire en deux 
grandes^ efpèces, l’une paralytique , 
Si l’autre convulfive. 

Il femble pourtant, lorfqu’on y 


- x ..» . , : , ' . . — * -, , ' r 
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{a) Galien parle des ris convulfifs de, 
Hoc. .affeft* lib. 3 cap. 6, des ris paraly-? 
piques } ihid , liy, 4 , cap. z, - 
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regarde de près, que l’efpèce con- 
vulfive, laquelle peut feule avoir, 
quelque trait à notre maladie dou- 
loureufe , n’a été guère confidërée 
par eux que comme une affe&ion 
paffagère & purement fymptomatî- 
que , dont la durée n’alloit jamais 
au-delà de quelques heures, ou tout 
au plus de quelques jours.. Ils en 
parlent affez généralement comme 
d’un accident funefte , qui étoit le 
fruit de quelque maladie fébrile s ’ 
ou le produit de quelque poifon. 
Leur foin effentiel a été de décrire 
avec plus ou moins de foin & d’exac¬ 
titude les lignes locaux qui pou* 
voient en général établir fon dia,- 
gnoftic &: la faire dillinguer par les 
praticiens de l’efpèce paralytique. 

Cette dernière efpèce de ris in-: 
volontaire , attiroit plus particulié¬ 
rement leur attention. C’étoitla feule 

cme l’on regardoit comme vraime?# 


/ 
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idiopathique, & comme 
de prendre un cara&ère chronique : 
félon eux elle devenoity même en 
peu de temps, incurable. Elle étoit 
déclarée tellequandelle avoitpaffé le 
fixième mois. D’ailleurs on ne la con» 


fidéroit guère que comme une affec¬ 
tion locale ôc indépendante de toute 
îéfion cérébrale. Aufîî citoit-on des 
fujets qui avoient gardé pendant 
quarante ans de fuite des ris invo¬ 
lontaires fans en reffentir d’autre in¬ 


convénient que la difformité (a). If 
n’efl pas furprenant que d’après ces 
idées la plupart des anciens fe foient 
bornés, dans le traitement de cette 
.maladie, à Tufage des topiques irri- 
tàns & réfolutifs , & à des bandages 
imaginés pour ramener & retenir 
les parties contrariées dans leur 


0 , % 

(a) Mercurialis, de affettisnlbus capîtis x 
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fur la Maladie, de la Face, 

Situation naturelle, fans fonger à 
aucun remède intérieur. 

Il faut bien remarquer que le 
ris involontaire , foit de l’unq $ 
foit de l’autre efpèce , paroît avoir 
été toujours envifagé par les an¬ 
ciens comme une affe£H°n con¬ 
tinue , qui, pendant tout le temps de 
fa durée, tenoit la commiflure des 
lèvres dans une rétra&ion égale ôc 
non interrompue. Cœlius Aure- 
Kanus, auteur à-peu-près content*- 
porain de Galien, eft le feuï qui 9 
fous le titre de raptus canlnus , ait 
parlé diftin&ement d’une efpèce par¬ 
ticulière de ris involontaire, qui fe 
' > 

manifefte par des accès imprévus 9 „ 

de peu de durée , & fréquemment 
réitérés. Contraciio ( oris ) npentino 
motu veniens & recedens Il re¬ 
garde cette maladie comme une; 



Morb, chron, lih. 2 ,cap=. 2*. 



affe&ion propre 5c idiopathique de" 
la Face, 8c obferve très-bien que le 
ris convuUif ordinaire, n’eft qu’une 
maladie aigue 6c paffa gère, pajjioce - 
1er , tandis que le raptus caninus eft 

une aJFeâion longue 6c chronique-* 

pcijjîo tarda . 

C’eft une chofe affez extraordi¬ 
naire , que les fucceffeurs de Cœlius 
Aurelianus, en traitant des diverfes 
fortes des ris involontaires , fe 
foient comme entendus pour paffer 
fon raptus caninus fous lefilence le 
plus abfolu.Dans la defcription vive 
que cet auteur nous en a làiffée, on 
trouveroit tous les traits de notre 
Tic douloureux de la joue, s’il y 
faifoit mention de la douleur qui 
fait le caractère dominant de cette 

dernière maladie. Cette omiflion 

$ 

effentielle fuffi't pour faire voir que 
ce Médecin avoit en vue une autre 
maladie de la Face, qui a en effet 3> 
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avec le Tic douloureux, une très- 
grande analogie, & qui n’en diffère 
prefque que par l’abfence des* dou¬ 
leurs* Quoique cette autre maladie 
ne fe trouve décrite , autant que j’ai 
pu le remarquer ailleurs, que dans 
l’ouvrage qui nous refte de cet an¬ 
cien Médecin 9 & quoiqu’on ne la 
trouve claffée dans aucune de nos 
méthodes pathologiques modernes , 
il n’eft pas moins vrai qu’elle exifte 
très-réellement. J’ai actuellement 


•fous les yeux quatre divers fujets 

qui en font vivement affe&és, & 
depuis long-temps (a). 



m 

(4) On fent bien qu’il n’eft pas ici quef- 
tïon de ces mouvemens des mufcles du vi- 
fàge, fruits d’une mauvaifè habitude , & 
connus de tout le monde fous le nom de* 

Tic. Ces mouvemens, quoique fpontanés 

* 

ne doivent pas être cenfés abfolument.in¬ 
volontaires. 



Avicenne qui a écrit fur les ris in* 
volontaires plus au long qu’aucuir 
de fes prédécefleurs , efî auffi le 
premier qui ait parlé de la douleur v 
comme un fymptome de ces ma¬ 
ladies» Ce que les Grecs avoient 
nomme ovrxrpov jcwmov y ce que 
Celfe appelloit dijlenjïo oris } cet au¬ 
teur le déligne dans fa langue na¬ 
turelle fous une dénomination que 
Gérard de Crémone, tradu&eur dit 
texte Arabe, a cru pouvoir rendre 
en Latin , par celle de tortura fa » 
ciel (a). Je n’ignore pas que jufqu’ici- 
tous les auteurs ont regardé le mot. 
Tortura d’Avicenne, comme le fyno- 
nyme de Torjio , Diflorjio . Mais cette 
manière d’entendre Avicenne me pa- 
roît faire violence au texte, & fup- 
.pofe un contre-fens manifefte dans 



C?) Lib. canon, lib. 3 , fcn» a, cap. 
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le mot Latin du tradu&eur. Ce qu’il 
y a de certain, c’eft qu’Avicenne re- 
connoît pour un des lignes du ris 
involontaire convulfif* des douleurs 
vives & comme oftéocopes : homo , 
dit-il à fa manière : invenit dolo- 
rem in ojjîbus faciei fuœ (af Cela feu! 
me porteroit à croire que notre 
Tic n’étoit pas inconnu à cet habile 
praticien, puifque c’eft le feul des 
ris involontaires dans lequel on re¬ 
marque de pareilles douleurs. Si 
Avicenne a nommé indiftin&ement 
torture , tourment de la Face, toutes 
les efpèces de ris involontaires ÿ 
c’eft peut-être par la feule rai fou 
qu’il a voulu tranfporter à la claffe 
totale de ces maladies, une déno¬ 
mination qui convient û h en a l’ef- 
pèce, qui eft fans contredit la plus 



(a) Ibid. ap. 16 * 


'Jfc tffiu 

frappante, & qui a pu fe préfenîef 
à lui plus fréquemment qu’aucune 
des autres efpèces. Ce qui me fem- 
ble donner un grand poids à cette 
conjecture , c’efl que fans fe douter 
de cette ancienne nomenclature, ou 
du moins du fens que nous lui don¬ 
nons ici, Fothergil, & d’après lui 
M. Thouret, conjointement avec 
M. Andry, a défigné le Tic doulou¬ 
reux , par une phrafe tout-à-fait ana¬ 
logue au tortura facid du Médecin 

Arabe. Il ne parle en effet de lui , 
que fous le nom à?Affection doutou- 

reufe de la Face. 

Il faut avouer pourtant que la def- 
cription que fait Avicenne du ris con- 
vulfif, eft peu fatisfaifante. Malgré 
cela les auteurs qui font venus après 
lui, fe font bornés à le copier fur 
cette,matière ; & loin de l’éclair¬ 
cir , ils n’ont fait au contraire que 

l’embrouiller de plus en plus. La 
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plupart d’entre eux, en parlant des 
ris produits par caufe fpafmodiqueÿ 
n-e parlent feulement pas de dou¬ 
leur. Si Jonfton , Capivacio , Sen- 
nert, &c. ont jugé à propos d’en 
dire un mot en paflant (a) , on voit 
que ce qu’ils en difent n’eft que d’a¬ 
près Avicenne, & qu’ils ne la regar¬ 
dent, relativement au fpafme cy¬ 
nique , que comme un accident pof* 
fible ôc de peu d’importance, ou 
tout au plus que comme un fenti- 
ment de tenlion & d’anxiété qu’on 
éprouve ordinairement dans les muf- 
cles attaqués de convullion toni¬ 
que. 

C’eû à cette anxiété plus ou moins 


pénible des mufcles en convullion , 



(a) Jonfton, Idea unïv. med. lib. 8 , tit« 
9 , cap. 2 Capivacius meth. praÜ. mod. 
lib. i, cap. 26.... Sennert, med, pratf, UbjJ 
£ > part, 3 , fefl, a , çap. io a 
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que font allufion plulieurs autres Me* 
decins ,tels que Junker,Nenter, 
en définiffant la convulfion en gé¬ 
néral , une rétrattion involontaire , 

* 

violente & douloureufi des mufcles. 
C’efl encore à elle que penfoit le 
célèbre Baillou, lorfqu’il affuroit 
que la douleur «toit inféparable de 
la convulfion ; omnis convuljio dolo « 
rifica efl (a). Du refie , l’affertion 
de ces habiles Médecins ne laide 
pas que d’être trop univerfelle. La 
pratique offre tous les jours des con- 
vulfions, qui font non-feulement fans 
aucune douleur proprement dite, 
mais même très-fouvent fans au¬ 
cune anxiété fenfible. Parmi les qua¬ 
tre fujets que j’ai dit, dans un autre 
endroit, être a&uellement attaqués 
fous mes yeux d’un raptus caninus 



(a) Definiùones rndicce , 1 . 1 , p. 2,2,3 , UU 
tima cditionu , 


invétéré • 
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Invétéré , il n’en eil que deux qui, 
plus vivement afFe&és que les au¬ 
tres , reffenîent cette efpèce de roi- 
deur &C d’anxiété dans les mufcles 
qui fe trouvent en convulfion (a). 

On voit dans les confultations de 
Lœlius à Fonte (F) , que ce Médecin 
fut la dupe de l’erreur en cette ma¬ 
tière. Il traitoit un ris involontaire 
chronique, qu’il reconnut par des 
lignes bien prononcés, n’être pas 
dépendant de caufe paralytique. Ce 

n’étoit vraifemblablement qu’un ra¬ 
pt us caninusAX ne put cependant ja¬ 
mais fe perfuader que cette maladie 
dépendit d’une caufe purement fpaf- 



0) Vanhelmont diftingue très-bien'les 
convulfions en douloureufes & en indo¬ 
lentes. Les premières , font > félon lui, des 
fpafmes fiatulens , dont il fera queftion dans 
les fuites. De lithiafi> cap. 39, n°. 16. 

(b) Çonjult. tnedîcce, Confult. 93. 

c 
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modique, par cela feul que le malade 

ne reffentoit aucune douleur dans 

* “•« ' ! . ' 

la partie affedée : trop attaché à la 
dodrine d’Avicenne, dont il eût cru 
s’écarter, en admettant un ris invo^ 
lontaire convulfif qui ne fût pas dou¬ 
loureux , il chercha à expliquer la 
maladie qui lui parut toute nou¬ 
velle , par une hypothèfe des plus 
bifarres. Il imagina dans les mufcles 
rétradeurs de là joue, la co-exif- 
sence monftrueufe de la paralyfie & 
de la convulfion ; enforte que, félon 
lui, leur contradilité étoit en même 
temps exçelîive, & leur fentiment 

aboli* 

Sans nous arrêter à réfuter ferieu- 
fement cette explication hétéro-^ 

doxe, il doit nous fufljre de faire 

•Jf ^ J. _ r ». » * - •. - .. . -■ 

remarquer ici, que ces anxiétés gê¬ 
nantes , ou même, û l’on veut, ces 
douleurs fourdes, qui font les com- 
es fréquentes des convulfion* 
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ordinaires lorfqu’elles font violen¬ 
tes, n’ont rien de comparable aux 
douleurs cruelles & lancinantes du 
véritable Tic douloureux. 

Cette dernière maladie étoit fi 
peu connue, il n’y a pas long-temps, 
que lorfqueM. André, Chirurgien 
de Verfailles , fit paroître en 1756 
fes obfervations chirurgicales* par¬ 
mi lefquelles il s’en trouve quelques- 
unes fur le Tic douloureux, tous 
les gens de l’art furent fort furpris 
d’y voir la defeription d’une mala¬ 
die aufli fingulière & aufii terrible. 
Le fameux M. Sauvages, favant fi 
verfé dans la connoiffance des au¬ 
teurs de pratique médicinale, ne 
put trouver en 1763 , époque de la 
première édition de fa Nofologie mé¬ 
thodique , des obfervations bien prê¬ 
ches fur cette matière, que dans l’ou¬ 
vrage de ce Chirurgien. Il paroît 

même, que quoique dans un âge 

C z 


, V i 

déjà allez avancé, ce praticien f 
confulté , n’a voit eu que deux fois » 
«occafion d’obferver la maladie de 
fes propres yeux. Par une differta^ 
tion de M. Vieillard , imprimée en 
1768 , on voit qu’alors elle a voit 
été déjà vue plufieurs fois à Paris. 

Le docteur Fothergill a été pourtant 
Je premier qui l’a décrite avec quel- 

** I 

^que exa&itude dans un ouvrage An-^ 
glois publié à Londres en 1776. Cette 
interne année (^), &c trois ans après, 

M. Thouret donna dans le premier 
fk le troifième volumes des Mémoires 

de la Société royale de Médecine , de 

Concert avec M. Andry, trois belles 
obfervations oii les traits princi¬ 
paux du Tic douloureux fe trouvent 
deffinçs avec la dernière vérité. 


a 


r* > 


(a) Voyez Observation fur les effets de 
Vaimant, par M. Thouret, premier vol. des 
tyèm, de la Soc., pag. 2.81 de rHhloire. 


\ 
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> ' 

Mais c’eft allez nous être occupé’ 

* * 

de recherches purement hiltonques;- 
paffons à des objets plus intéref» 
fans, & tâchons de découvrir la vé- 

• y é 

ritable théorie de notre maladie. La 
nouveauté de la matière doit nous- 


faire pardonner quelques longueurs- 
& même quelques conje&ures. 



ARTICLE I I. 


Nature du Tic douloureux. 

Que le Tic douloureux foit dé 

nature fpafmodique, c’elf un fair 
qui faute, pour ainli dire, aux yeux 
de tout praticien tant foit peu exercé 
dans le diagnoftic'des maladies ner- 
veufes.' Audi- me crois-je difpenfé 
d entrer dans de grands* détails pour' 
îe prouver. Mais je remarque que' 
parmi les différentes efpèces de* 
fpafmes ou convulfions reconnues 1 

. G 3 
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par les anciens, il en eft une dont 
le Tic douloureux offre tous îes ca¬ 
ractères ; c’eft celle que les Grecs 
appellent wrocffpw. Qvc-coS'nv 9 ôc les 
Latins fgafmum jlatukntum. 

En effet, cette efpèce de fpafme 
eft caraétèrifée par des douleurs tou¬ 
jours très-vives , qui faififfent ordi¬ 
nairement tout-à-coup & pour peu 
de temps , certaines portions muf- 
culeufes. Ces douleurs & ces fpaf- 
mes fe difîipent bientôt, ne laif- 
fent dans les parties ou elles ont 
régné aucune marque fenfible de leur 

cxifleace antérieure. 

On donnoit à cette affe&ion l’é¬ 
pithète de flatulente , parce que l’on 
fuppofoit généralement qu’elle étoit 
produite par une vapeur aérienne ? 
très-âcre & très-volatile. Dès qu’une 
vapeur pareille venoit à être portée 
inopinément fur un mufcle, elle 
étoit fuppofée devoir y exciter une 
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forte irritation. Cette irritation ne 
pouvoit durer que peu de temps % 
parce que la grande fubtilité de 1» 
caufe matérielle rie lui permettok 
pas de fe fixer long-temps dans le 
même lieu, & rendoit néceffaire- 
ment très-prompte fon entière éva* 
poration. Ce ne fut pas fans raifort 
que Van-Helmont fe moqua (a) de 
cette dénomination, & de cette 
théorie dont nos progrès dans les 
fciences ph) 4 iques, nous font fentir 
aujourd’hui toute la futilités 
Au rapport de Duncan Lidde- 
lius Q>) , on donnoit autrefois en 
France à ces fortes de fpafmes, le 
nom de goutte-crampe. Tout le 
monde les connoît à préfent fous 
celui de crampe , nom qui me femble 
lui convenir d’autant mieux, que les 
parties qui en font attaquées > derneii- 

j , < • 

(a) De Llihlafi , cap. 9 , n°. 135. 

{b) Pàihùlopa , lib. a , cap. 8'. 

c 4 


p 





5 6 Effaî 

rent immobiles, &parbifîent être re¬ 
tenues & déchirées par des crampons » 
La crampe la plus commune, eft 
celle qui fe fait fentir fi fouvent &: 
fi défagréablement aux extrémités 
inférieures: elle attaque quelquefois 
les perfonnes les plus faines d’ail¬ 
leurs ; mais elle choifit de préfé¬ 
rence les fu-jets irritables, ou déjà 
travaillés de maladie nerveufe. Dans 


le cholcra-morbus , la crampe attaque 
ordinairement à la fois les extrémi¬ 


tés fûpérieures & inférieures. Il n’eft 
pas de Médecin qui ignore que cet 
accident efi fouvent le plus redou¬ 
table , ou du moins le plus infup* 
portable de cette grave maladie. J’ai 

vu un jeune religieux de la • con¬ 
grégation de Saint-Maur, durant le 
cours d’une maladie nerveufe des 


plus alarmantes ôc des plus bifarres,. 
éprouver pendant quinze jours, de 
fuite, de fréquentes attaques de- 



flirta Maladie de ta Face . 



Crampe dans les mufcles femo-cof- 
taux. Chacune de ces attaques , qui? 
ne duroient pas fou vent plus d’une' 
minute , étôit compliquée de fub - 
fultus convullifs de tous les mem¬ 
bres. Le plus léger contact fait avec 
le bout du doigt for les tégumens de 
là partie inférieure du flernum , fuf- 
fifoit pour réveiller les infoltus de 
cette crampe furieufe ; la douleur 
qui, dans le premier inflant du con¬ 
tact, étoit toujours des plus cruelles 
dans le foyer , fe communiquoit bien¬ 
tôt &rayonnoit, pourainfi dire, le 
long des côtes limitrophes. C’étoit 
lorfque ce rayonnement doulou¬ 
reux avoit lieu, que fe manifeftoietit 
dans les extrémités les fobfoltus con- 
vulfifs dont on a parlé. 

B aillou & Bianchi ( a ) ont vit 



(à) Bâillon , epid. & ephemer. hb . i. 
Blanchi, Info Hepat., »k i , pag. 1 3 5.* 
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la crampe fe fixer fur les mufcles 
intercoftaux, & y exciter par mo- 
mens des fenfations de déchirement 
fi pénibles , qu’elles faifoient crain¬ 
dre la fuffocation. M. Sauvages parle 
d’une de ces maladies ,-qu’il dit fe 
placer fur les mufcles de la gorge, 
& y produire une efpèce fingulière 
d’angine, qu’il a.nommé fpafmodi- 
que ( a ). Enfin les parties internes ne 
paroiffent pas plus que les externes 
être à l’abri de la crampe. Elle atta? 
que fouvent entre autres les vifcères 
creux ; & les Médecins instruits trou¬ 
vent tous les jours à traiter des 
vraies crampes fiomachales , intef- 

tinales, rénales * utérines,&c. * 

. . \ 

Après toutes les remarques pré¬ 
cédentes , il eft facile de conclure 
que toutes les parties mufculeufes 



(a) Nofol. méthod» claff* 4, ord. x > 
gen. 5 , fp. a. 
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du corps, font fufceptibles de ce 
jÉpafme douloureux qui conftitue la 
erampe. Si cela eff, pourquoi les 
mufcles de la Face 6c du contour 
de la tête en feroient-ils exempts? 
Gn n’a qu’à réfléchir mûrement far 
les phénomènes que nous avons dit 
accompagner le Tic douloureux, 6s 
l’on verra qu’il n’efl: en effet autre 

chofe qu’un fpafme flatulent, une 

véritable crampe. 

La crampe entraîne ordinairement 
après elle , mais non pas néceflai- 
rement r la» contra&ion des mufcles 
fur lefquels elle exerce fon aéHoa 
malfaifante. AuffL n’eft-ce pas une 
convulfion réelle ôc exquife , fi l’on 
prend le mot dans fon acception or¬ 
dinaire. Selon M. Lieutaud (<z) , la 

nature propre de cette, affeûic^ 
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n’eftpas encore aflezconnue. Liddë* 
lius ne la regardoit que comme une 
efpèce de convulfion bâtarde &: illé* 

gitime (a). 

Qu’on confidère attentivement 
cette maladie dans les extrémités- 
inférieures , & l’on verra que le* 
mufcle attaqué de crampe ne fe 
contracte pas toujours , & ne 
donne pas infailliblement au mem¬ 
bre qu’elle tourmente , des mou* 
vemens forcés d’extenfion ou de 
flexion* Quelquefois le mufcle pa- 
roît s’alonger en fe rétreciflant. Le- 
plus fouvent il ne s’alonge ni ne fe 
raccourcit (£) ; mais, dans quelque 





(a) Pathologia . 3 lïi. 2 s cap. 8 . 


(b) Dans les Elémens de la fcience de 
l’homme , 1 e célèbre Barthez prétend avec 
raifon , qu’outre le mouvement dé con~ 
tra&ion,la fibre mufculeufe eft fufceptible 
de dilatation & d’élongation., 1.1 , p. 
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état que le paquet charnu vienne à 
fe trouver, on s’apperçoit très-bien 
qu’il eft dans un travail violent, que 
fes fibres font roides & vigoureux 
fement bandées, & qu’il éprouvé 
dans fa totalité une éreélion pénible 
& fouffrante. Bien plus, on voit ' 
dans ces circonftances certains muf- 
eles voifins ou correfpondans, en» 
trer affez fouvent à leur tour dans ; 
tin éréthifme fympathique, & fe 
reffentir plus ou moins de*l’état vio- • 
lent oii fe trouve le mufcle elTen- 
tiellement affeélé. Toutes ces obfer*- 
vations ne s’appliquent-elles pas na-' 
turellement aux attaques fpafmo— 
diques , qui conftituenfc le Tic doifc= 

loureux ? 



Dès qu’on veut effayer de mou¬ 
voir une partie occupée par 
crampe , la douleur ne manque jav¬ 
anais d’acquérir un nouveau degré 

d’intenfité ; aufli voit-on lés malades 
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tenir alors très-fçrupuleufement danâ. 
le repos & l’immobilité les membres 
en travail, pendanttout le temps que 
dure l’attaque. Hs favent fort bien 
que rien ne hâte autant la termi- 
naifon des crampes ordinaires quhtne 
fri&ion douce & locale : malgré 
cela ils ne redoutent rien tant que 
l’approche de la main officieufe qui 
s’apprête à leur rendre ce fervice. 
G’eft qu’ils ont- appris par l’expé¬ 
rience, que toujours le premier con» 
îa& augmente d’abord la vivacité de 
la douleur, qu’il doit pourtant,abré¬ 
ger. A ce nouveau trait de reiTenv 
blance , il n’eft guère poffible de 
méconnoître l’identité de la crampe 
& du Tic douloureux. 

Pour mieux fentir encore cette? 
identité, on n’a qu’à-, faire attention 
q|ie. dans le Tic douloureux, comme 
dans la crampe ordinaire , les dou¬ 
leurs font vives & lancinantes-} que 
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dans les deux affe&ions, le foyer 
douloureux n’occupe qu’un efpace ' 
peu étendti ; que dans l’une & dans 
l’autre les attaques prennent fubi» 
tement &L le plus fouvent à l’im- 
provifte j-, qu’elles durent peu de 
temps qu’elles fe terminent à-peu- 
près de la même manière ; & qu’en» 
fin elles ont cela de commun, qu’a* 
près qu’elles font diflipées^il ne refte 
aucune imprefiion .maladive fur les 
parties qu’elles viennent de vexer 
d’une façon fi étrange. 

Il faut convenir, pourtant que dans 
les parties charnues, autres que 
celles de la tête, ôc fur-tout de la 
Face , les crampes ne paroiflent pas 
avoir un fiège fi fixe & ^invariable * 
un génie fi confiant & firéfra&aire , 
une marche fi uniforme , des mou- 
vemens convulfifs aufli fréquens 
& aufli multipliés , ni enfin des 
élancemens fi variés & fi bifarres* 


Quoique dans l’état peu avancé 
où font encore à bien des égards 
nos connoiffances phyfiologiques, 
il ne foit pas peut-être facile de ren¬ 
dre raifon de ces légères différences 


d’une manière entièrement fatisfai- 
ûnte, il efl poffible cependant, à 

tout efprit attentif, d’en entrevoir leS‘- ; 
véritables caufes. On les trouvera , 
Il je ne me trompe , dâns les in- 

I • f' . ' , 

fluences plus marquées que le cer-- 
veau doit répandre fur des parties - 
que la nature a placées ft près de 
cet organe'important dans le grand 
nombre des nerfs des différentes- 
paires, qui vont fe diftribuer & s’en- 
îre-croifer fur la Face , dans-la mul- 

t i \ fc 

tiplicité étonnante de cordons mu£» 
culeux deftinés à mouvoir les tégu- 
mens' de cette partie fublime ; tégu* 
mens doj.iés d’une ferifibilitéexquife ? 
& quij par leur Singulière mobilité , 
peuvent dévoiler aux yeux- du phy- 


f* ■/•«( 
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fionomifte ,les traits les plus cachés 
de l’homme moral , & exprimer 
tour-à-tour les différentes pallions.. 



ARTICLE I I I. 

Eréthifme des nerfs , proigumene du 


Tic douloureux, 


Comme Torganifation de la fibre 


mufculeufe eft un myftere de la na~ 
ture qui échappe à toutes nos re*» 


cherches , & comme nous ignorons 
parfaitement la manière dont l’efi 
prit animal qui y eff porté par les fi* 
lets nerveuxy aborde & s’y diftribue 
pour mettre en jeu fa fenfibilité àc 
fa mobilité ,.il n’efi pas poffible d’in»- 
diquer ici,, même par conje&ure, la 
caufe prochaine & immédiate qui; 
produit dans les mufcles cette efpèce - 
d’éréthifme douloureux qui confti— 

tue les fpafmes flatulens. Mais auffi 1 
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comme il confie par les expérieri^ 
ces les plus fuivies les moins 
équivoques , que c’efi aux nerfs que 
les chairs doivent leur fentiment & 
leur mou vement, il n’eft point dou¬ 
teux que dans une maladie où ces 
deux propriétés des chairs font 
aufli fenfiblement altérées , les fi¬ 
lets nerveux ne foufFrent eux-mêmes 
quelque altération. 

Cet état vicieux quelconque d\ui 
nerf qui le difpofe à produire dans 
les mufcles où il fe diftribue, les ac- 
cidens du fpafme flatulent, peut dé¬ 
pendre en lui de trois différentes 
caufes : i°. de la mobilité générale 
du fyfiême nerveux : en effet, les 
fujets où domine une telle difpofi- 
tion , font plus que les- autres ex- 
pofés aux crampes, & même aq 
Tic douloureux : i°. des relations 
fympathiques. Ces relations, comme 
caufe de crampe , font très-fenûbles 


fur la Maladie de la Face • 6^ 

dans les afFe&ions douloureufes des 
vifcères abdominaux : on fait d’ail¬ 
leurs que le ris fardonique eil un 
fymptome familier de maladies du 
diaphragme : 3 0 . enfin de quelques 
caufes locales , qui, agiflant exclu*»- ^ 
fivementfur certaines branches ner- 
veufes , y excitent un éréthifme par¬ 
tiel , dont les autres nerfs font 
exempts. 

Parmi les trois caufes dont on. 
vient de parler , il n’eft que la der¬ 
nière dont l’adion puiffe donner 
lieu à une crampe idiopathique , 
telle que celle qui fait le Tic dou¬ 
loureux. Si cette caufe locale etoit 
pafTagère ÔC accidentelle , il n’en 
réfulteroit jamais qu’une a fi edi on 
momentanée , qui ne feroit pas 
diftinde des crampes vulgaires, ÔC 
qui, le plus fouvent,ne mériteroitde 
la part du Médecin qu’une attention 

très-légère, Telles font les crampes 
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dont font affeûés quelquefois fe 
maffeter & le crotaphite , lorfque le 
matin on ouvre la bouche pour re** 
cevoir les premiers alimens. 


La crampe habituelle & chroni¬ 
que qu on nomme Tic douloureux^ 
iuppofe don'c une caufe locale , fixe 
& permanente, qui, par fon a&ion ; 
affidue , tient quelque branche ner- 

veufe dans un état continuel d’éré- 

thifme. Nous nous occuperons bien-» 
tôt de la recherche de cette caufe^ 
locale ; mais nous ,devons remar¬ 
quer ici que c’èft: cette irritabilité 


maladive & propre de certaines bran¬ 
ches nerveufes, qui forme ce qu’on* 
appelle en pathologie ,1a caufe proé- 
gumène du ; Tic douloureux. Cette 

« ^ I 

caufe, ou plutôt cette difpofition vi- 
cieufe , a befoin encore, pour pro¬ 
duire les accès de la maladie, de J 
l’intervention de quelque agent qur 
puiffe la mettre en jeu , ou, pour. 
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parler le langage de l’école, la ré¬ 
duire en aêfe. Cet agent, quel qu’il 
•foit, mérite le nom médical de caufe 
procathartique ou occaflonnelle. 

On voit donc qu’il en eft du Tic 
douloureux, comme de toutes les 
-autres maladies qui ne fauroient 
fe développer que par l’a&ion fi- 
multanée des caufes proégumènes 
& des caufes procathartiques. L’é- 
réthifme feul d’un tronc nerveux, 
quelque confiant, quelque ancien 
qu’il puifle être , ne fauroit donner 
lieu à des douleurs qui ne viennent 
que par accès ôc comme par bonds. 
Ces alternatives d’a&ion & de repos, 
deparoxyfme & de rémiflion qu’on 
voit dans le Tic douloureux, font 
bien fuppofer néceflairement une 
léfion permanente &c habituelle des 
nerfs ; mais elles fuppofent en même 
temps &: aufli néceflairement l’ac*> 
tion d’une caufe , qui n’agit fur les 
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nerfs ainti ëréthifés, que d’une maP 
nière interrompue , dans certaines 
circonftances feulement, ôc par des 
coups diftin&s & féparés. 

Il paroît que tout ce qui peut 
ébranler les nerfs oii réfide la dif- 
poïition maladive,, tout ce qui tend 
à les agacer ou à les déplacer, fert 
ici d’excitateur & fait les fonctions de 
cette caufe occafionnelle , que nous 
cherchons." Tous les phénomènes 
du Tic douloureux, concourent à 
faire foupçonner l’aétion d’un pa¬ 
reil agent dans les accès de cette 
maladie. Mais une belle expérience 
de M. André en prouve l’exiftence 

d’une manière à ne plus laiffer aucun 

doute; c’eft ici le cas de la rapporter 
en peu de mots ( a ). 


Cet ingénieux, Chi rurgien , trai- 



(<z) Obfervations fur les Maladies de 


l’Urètre, p. 318. 


1 
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tant un Tic douloureux de la joue 
des plus opiniâtres, voulut tenter 
fa guérifon par la deftru&ion du 
nerf qu’il croyoit être la fource de 
tous les accidens. Il commença par 
mettre à nud le nerf en queftion : 
cela fait, il obferva avec étonne¬ 
ment, que toutes les fois qu’il ve- 
/noit à toucher le nerf ainli dénudé, 
il excitoit infailliblement tous les 
fymptomes de la maladie. Le pa- 
roxyfme çeffoit entièrement au bout 
du temps ordinaire, & ne manquoit 
jamais d’être renouvelle par un nou¬ 
vel attouchement du nerf. 

Après cette expérience lumineufe 

é 

ôn voit clairement que le contaft 
le plus léger , le moindre déplace¬ 
ment eft très-capable, dans un nerf 
éréthifé à un certain point, d’ex¬ 
citer toute fon a&ivité maladive, 
& déterminer par-là fur les mufcles 
auxquels ce nerf aboutit, les accidens 



I 
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<de la crampe la plus complette. D’a¬ 
près la même expérience, il ne fera 
pas non plus difficile d’expliquer 
pourquoi durant les attaques du Tic 
douloureux, le patient redoute û 
fort le moindre mouvement & l’at¬ 
touchement le plus léger ; pourquoi 
ces attaques arrivent principalement 
en parlant ou pendant la maftica- 
îion; pourquoi enfin elles font plus 
fréquentes de jour que de nuit, &c. 



ARTICLE IV. 

. V ^ ;. t . ' • / • ' 

Conjectures fur lu caufe prochaine de 
rèréthifme des nerfs qui font lefege 
■' du Tic douloureux. 

• , •- ^ f y 

ous venons de voir que les nerfs 

font le vrai fiège du Tic doulou* 

reux, ôc que leur état habituel d’é- 

réthifme continue la caufe proé- 

gumène de la maladie. Avant de 

paffer 
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paffer à l’examen de la caufe ma¬ 
térielle qui fait naître entretient 
cet éréthifme, il femble qu’une cu- 
Tiofité louable doit nous engager 
à confidérer brièvement en quoi 
peut confifter la modification d’un 
nerf ainfi difpofé , ou , pour mieux 
dire, quelle en eft la caufè pro¬ 
chaine Sc immédiate. Si dans une 
matière conjecturale» il n’efl: pas 
permis d’atteindre toujours à l’évi¬ 
dence , on doit du moins ne rien né¬ 
gliger pour approcher 5 autant qu’il 
efl: pofiible, de la vérité. 

On fait déjà depuis long-temps 
«que la matière éleCtrique efl un 
fluide fiubtil &c univerfel, dont tous 
les corps de la nature, foit vivans , 
foit inanimés , fe trouvent impré¬ 
gnés. Ce n’eft que poftérieurement à 
cette notion , qu’on a cru apperce- 
voir que le corps animal vivant efl: 
une vraie machine électrique qui, par 

D 
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«n jeu qui lui eft propre, & qui ne Te 
termine qu’avec la vie, concentre * 
agite, modifie &c dirige ce fluide, l’a* 
nimalife, pour ainfl dire , & lui im¬ 
prime tous les çara&ères du feu vital. 
* * * 

M. Haies , frappé des phéno¬ 
mènes élettriques, qui font particu¬ 
liers aux animaux, chercha à de¬ 
viner d’où pouvoit leur venir cette 
éle&ricité furabondante, & bien fu- 
périeure à celle des corps inorga¬ 
niques. Ilfe perfuada, non fans une 
grande yraifemblance, qu’elle pro,- 
venoit du frottement rapide des glo,- 
bules rouges & diadiques du fang 
contre les parois des vaifleaux (a). 
£>epuis M. Haies, un grand nombre 
d@ Médecins & de Phyflciens ont 

cru remarquer dans la matière éleo 

+< * ' * » \ * 

îrique toutes les propriétés de ce 



(a) Hæmaflatique des animaux, Genève 

>744 , p. 8 u _ ■■■ 
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fiaide vivifiant’, qui, coulant par les 
nerfs, a été regardé de tout temps 
comme le principe de la fenfibilité 
&: de la mobilité animale. 

Aujourd’hui, s’il faut en croire aux 
expériences de certains Phyficiens 
modernes, cette opinion n’efl: pref- 
que plus une hypothèfe. Selon ces 
expériences , les nerfs font naturel¬ 
lement très-éleétriqués. Frottés dans 
l’obfcurité, ils donnent toujours une 
lumière bien fenfible. Mais cette 
lumière , mefure de leur éle&ricité, 
fe trouve incomparablement plus 
vive lorfque l’on met à l’épreuve 
des nerfs tirés d’un fujet qui étoit 
travaillé avant fa mort de quelque 
maladie convulfive. Ce font-là des 
faits nouveaux & très-intéreffans , 
dont le favant abbé Bertholon (a) , 


(a) De l’éleâricité du corps humain dans 

4 « % * 

l’état de fanté & de maladie, p. 223. 
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4 it s’être afluré par les expériences 
les plus décifiyes,. 

$i ces faits font certains ; comme 
la probité & la fagacité du Phyfi^ 
oien habile que l’on vient de nom¬ 
mer , le font aifément fuppofer, il 

y 

femble qu’on e£l en droit de 
avec M. le Camus ? la vie, le fen¬ 
draient & le mouvement, comme 

% • 

des phénomènes purement cle&ri- 

î). D’après cette façon de 



( 


voir , le cerveau, qui eft le centre 
& l’origine de tous les nerfs du 
£orps P n’eft donc qu’un globe orga- 
nifé, que les avions de la yie &C les 
affriBus de la circulation tiennent 

JU ^ 

fans cefleéle&rifé en plus ;ou bien,A 
l’on veut, que le réfervoir commun 
du fluide éle&riço-animal, qui fe gé¬ 
nère dans tous les points de la ma- 


• ic 


* . *-i t • ' % 

(a) Thèfe foutenue dans les écoles de 
Pari? en 176p. 


f 






fur la Maladie, de la face, 

chine vivante. Les cordons nerveuse* 
ne doivent être confldérés dès-lors 
que comme les canaux de la vitalité^ 
qui du cerveau découle par un cours- 
non interrompu dans toutes les par-’ 

ties. A proprement parler, ce ne font 
là que de Amples condudeurs de 
Féleftrieité cérébrale. 

En fuivant la même idée , on'- 

t 

doit penfer que c’efl: l’état moyen 
de réîeâàiclté nerveufe qui éta¬ 
blit dans ranimai cette harmonie 
entre toutes les fondions, qui fait 
ce que l’on appelle fa famé. L 5 abû'»' 
îition abfolue de cette électricité* 

""N i /. , 

pofltive , qui eft propre aux ani¬ 
maux j n’eft autre chofe que la mon £ 
fa trop grande intenflté fe trouve' 
jointe à toutes les maladies doulou-' 
reufes &C fpafmodiques; ~ * 

Gaubius, ce profefleur célèbre > 
qui dans un tableau raccourci a ex-* 
pofé fl nettement les diverfes caufeç> 
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& la nature des maladies, étoit fi 
convaincu de féle&ricité ipontanée 
des animaux & de l’augmentation 
de cette propriété dans certaines cir- 
confiances (æ) , qu’il dit avoir des 
raifons de croire que dans l’homme 
l’éleéfricité peut être portée au point 

de faire fentir à l’approche des corps 

. 

étrangers , les phénomènes du coup 
foudroyant, & qu’il n’efi pas éloigné 
d’attribuer à une explofion éle&rn- 
que, l’incendie fpontané qu’on a 
vu quelquefois confumer des per» 
fonnes toutes vivantes jufqu’à les ré» 
duire en cendres (£).. 


{a) Utrurn morbofa affeËlo etïam in homme 
Ignem ciere eletfricum potejl , qui fulgurante iElu 
fefe manifejlet 3 cum corpova aliéna contaflum 
vrànantur? fymptomatisinaudid [ufpicionem no- 
yijfitnum exemplum import. infl. pathol. §. 660. 

( b ) Ibid. Le baron de Haller, Elém. 
Phyfiol. t. 6 , p. 318 , rapporte plufieurs 
exemples de ces combuftions fpontanées 
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ÂU /iijet de cette penfée de Gau=» 
bius ) je ne puis me refufer de parler 
ici d’une obfervation y qui pourra 
fembler affez propre à réfotidre les 
queftions que faifoit à ce fujet ce 
Médecin habile en 178‘r. Je fus 
confulté par une dame de foixante-* 
trois ans ÿ qui portoit depuis vingt 
années un Tic douloureux à la joue ÿ 
lequel , depuis quelque temps \ 
avoit pris une férocité peu corn-* 
mune par l’ufage imprudent des pou-* 
dres d’Aillaud. Les attaques de la 

li étoient très-fréquentes \ 

la prenoient peu-à-peu, ÔSi s’éle^ 
voient infenfihlement jufqu’aux don» 
leurs les plus atroces. Ges attaques 
finiffoient toujours fubitement, 
ne manquoient jamais, en finiffanfc, 
de produire un fentiment de détente 



que j’attribue plutôt à la déflagration d’uft» 
gaz inflammable qu’à Félettrieité. 
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que la malade comparait au Bruit? 
que font entendre les horloges quand 
la fonnerie efl furie point de frap¬ 
per les heures. Chaque attaque du¬ 
rait tout au plus deux, minutes, & 
pendant fa durée les mouvemens 
convuliifs , en comprimant les pau¬ 
pières & en retirant avec force la 
commilTure des lèvres, donnaient 
lieu à l’écoulement de quelques lar¬ 
mes &; d’un peu de falive. Il falloit 
Bien que la pauvre malade fe gardât 
alors d’efluyer l’œil & le. menton», 
Le plu§ léger attouchementaugmen- 
toit infailliblement & la vivacité & la 



longueur de fa torture. Mais depuis 
quelque temps elle avoir trouvé le* 
fecret d’abréger les attaques par une 
manipulation des plus fingulières , 
& dont je lui ai vu plufieurs fois 
faire ufage avec .un fuccès certain. 


Voici cette manipulation: dans lç 

t ^ ^ ^ ! • * * 

fort de la douleur, elle approchoit. 


\ 
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lentement 6c avec la plus grande 
précaution, le bout du doigt du 
foyer douloureux; lorfqu’elle étoit 
grès des tégumens, elle les tour 
choit rapidement, & le plus légé-’ 


9 


rêmentqivelle pouvoir , avec Tex*> 
trémité de fou ongle;, qu’elle reti- 
roit de fuite avec beaucoup de pref- 
teffe. L’inflânt du conta# étoit ac- 

Éfc % V ‘ Vi * '*.<#. 6 ♦ ’l ^ a 

compagne d’un trait de dôuîeur 
auquel la malade ne* trou voit, di-' 
foit-elle , rien de comparable. Mais 

cette douleur inflantanée étoit fuivie 

« 

immédiatement du fentiment de dé- 

it # J i i * ï î , 'if ♦ ’i * 

fênté, & toute l’attaque étoit termi¬ 
née. S’il faut en juger 1 fur lés appa¬ 
rences, toutes les circonftances de 
cette opération 
cênt un phénomène réellement élec¬ 
trique ; c’elf la décharge d’un con» 
du fleur fur lequel Féieâxicité s’é« 
toit accumulée. 



re annon 




En fuppofant toujours que i’élee»' 
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tricité animale eft. une chofë très* 
réelle , comme je le crois, on con¬ 
çoit facilement qu’elle peut pécher 
par excès comme par défaut. Lorf- 
qu’elle pèche par excès, elle peut 
agir de deux manières différentes: 
ou bien elle fe trouve répartie avec 
égalité dans toute la machine, &C 
alors il doit naître indifim&ement 
danslesdiverfes parties de l’individu 
des fymptomes généraux de fpafme, 
qui ne laiflent appercevoir aucun 
foyer déterminé : ou bien, excité par 
des caufes locales, le fluide éle&rico- 
animal qui furabonde, s’habitue à 
couler vers un foyer particulier*. 
Dans ce dernier cas,toutes les autres 
parties feront épargnées, & il. fe 
formera dans le iieu d’éle&ion une 
maladie fpafmodique , dont la fixité 
& la confiante opiniâtreté feront la 
fauve-garde du refie du corps. 

Dans l’état naturel 0 U fibre 


fi 
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iierveufe» chargée d’une quantité 
moyenne d’éle&ricité vitale , ed 
maintenue dans un état modéré de 
tenfion & de rigidité, en quoi con¬ 
fident fa mobilité ôc fa fenfibilité or-r 
dinaires. C’ed ce qui conffitue le toit 
moyen du genre fibreux * & ce qu’il 
a plu à un auteur moderne , & très- 
Cdimé , de nommer fiabilité d'éner¬ 
gie (a). Tous les praticiens à-peu- 
près reconnoident l’exidence de 
cette tendon naturelle de la fibre 
nerveufe. Le célèbre Bordeu a été- 
jufques à prétendre (£). que la fen¬ 
fibilité fpécifîque dont chacun des 
organes du corps,fe trouve naturelle-; 
ment pourvu , dépend du différent- 
degré de tendon des filets nerveux- 
qui entrent dans leur contexture. 

.» • y •• 

t (a) Barthez, nouveaux Elémens de lai 

f * • f t • • v • 

Science dé l’homme. 

(b) Recherches fur la polit, des Glandes 

& fur leur aftk>% - _ 
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Quoiqu’il en foit de cette opi¬ 
nion féduifante , je ferois très-porté 
à croire que le fluide animal opère 
fur les filets nerveux, de la même 
manière que le fluide éle&rique de 
nos machines agit fur les fils qu’on 
ëxpofe à fon a&ion. Ces fils fuf« 
pendus à un condüûeur fortement 
chargé, deviennent roides,tendus , 


& s’écartent les uns des autres ; 
mais dès que le condu&eur vient 
à perdre fa charge, ils ne man¬ 
quent pas de reprendre dans l’inftant 
leur première laxité. 

C’efl: ainfi fans doute que les nerfs, 
véritables éle&romètres, font tendus 
&: roidis par un influx trop rapide 
du fluide animal. Cette tenfion ex* 
ceflive efl fuivie des phénomènes 
fpafmodiques. Mais s’il arrive que 


îes nerfs cefient au contraire de re- 

, . * • -v 


cevoir les émanations cérébrales 
dans un degré proportionné à leu* 
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deftination, ils doivent fe relâcher 
néceffairement, & tomber par-là 
dans la langueur dans la para* 

lÿfie. 

L’application heureufe qu’on fait" 
de nos jours de l’éle&ricité. médi¬ 
cale à ces deux clàffes oppoféesdè 
maladies, le fpafme & la paralyfie 
femble très-propre à fervir de preuve 
à la do&rine dont nous avons donné 
un apperçu dans cet article. En effet 5,- 
le Médecin avec, ce fecours , par^ 
vient à donner aux nerfs relâchés' 


par la paralyfie, le degré de tenfion 
naturelle, dont la maladie les avoit. 


privés* c’eftrlà ce que produit l’élec? 


îricité pofitive- Ii réunit au con¬ 
traire ( fi toutefois lès aflertioné- 


de MM. Sans &. Bertholbn ne font 

ê 1 ' ’ V |t .* . i ' 

pas avancées trop précipitamment )■> 
à foutirer la furcharge éle étriqué r 
qui dans les maladies fpafmpdiques 
roidit exceffivement les; nerfs,. Ceil; 


U Epi 

ce qu’on obtient, dit-on, par Té* 
le&ricité négative (a), 

.i* " . n ■ . 

Ce n’eft pas ici le lieu de nous 
étendre davantage fur cette théorie 
d'es maladies nerveufes, qui, dans la 

pratique, peut être fufceptible des 
plus utiles applications ; mais ort 
lé certain nous paraît trop mêlé 
encore à l’incertain. C’efEaflez pour 


notre objet d’avoir amené le leéleur 
à conclure avec nous, que dans le 
Tic douloureux , les nerfs qui font 



(a) M. Mandait, dans un Mémoire fut 
la manière d’adminiflrer l’Eleftricité médi¬ 
cale , imprimé depuis que cet ouvrage eft 
compofé, femble p-rouver contre M. Ca- 
vallo, que l’Eleétricité négative n’efï 
qu’une Electricité pofitive fort affoiblie; 
Mais qu’importe fi par fon moyen on peut 
diminuer la quantité naturelle- de l’Elec¬ 
tricité animale, rendre le pouls moins 
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le fiège de la maladie fe trouvent 
dans un état confiant de rigidité ou*- 
îrée, Sc qu’ils reçoivent habituelle? 
ment un excès d’efprit animal •> 
quel qu’il foit, ce qui fait leur éré- 
ithifme.. 



A R T I C L E V. 
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Çaufe locale, & matérielle du Tic dois» 

loureux,. 

IL, s’agit à préfent de rechercher 
quelle peut être la caufe locale qui 
détermine vers certaines, branches 
nerveufes, à l’exclufion de toutes 
les autres, cet influx furabondant 
de l’efprit animal, cet excès de vi? 
talité, qui leur donne la malheu- 
teufe propriété de produire à* la 
moindre occâfion les fymptomes du 
Tic douloureux. 

Yan-Helmont l’a dit % contractura. 



n 


jîunt cl caujîs hoflilibus 





En effet , cette caufe locale ne peut 
©tre qu’un flimulus quelconque, le— 
quel opiniâtrement fixé , ou clans les 
enveloppes même du nerf affe&é, 
ou dans fôn pourtour, l’irrite fans 
relâche, & y attire par cette irrita¬ 
tion continue les irradiations céré¬ 
brales on éle&riques qui font fon 
éréthifme. • • « j 

«r . 1 , ' - - " . 

On ne doit penfer ici à aucune 

©aufe méchanique d’irritation, telle 

#>. • -, ... 

que pourroit' l’être la prefîion dè ce 
nerf, par quelque tumeur lympha¬ 
tique ou oüeufe. Il n’elf pas démon¬ 
tré ; il efl vrai, que des a c ci de ns- 
analogues à ceux du Tic dou¬ 
loureux ne puiffent naître d’une 




caufe. Mais comme 
qu’ici les maladies de cette eipècé 
qifon a eu- à traiter n’ont préfente 




» 

(jz) De Lithlafi cap» 9, n ç . 13 3* 
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rien de femblable, on ne fauroiî 
admettre ce principe précaire en 
établifïant l’aitiologie de notre ma¬ 
ladie./ 

Pour fe rapprocher de l’idée des 
anciens , qui attribuoient toutes les 
crampes à des flatuofités âcres &C 
agaçantes , il femble d’abord qu’on 
pourroit faire jouer quelque raie 
dans la formation du Tic doulou¬ 
reux aux fluides gazeux, dont la con-^ 
noiffance eft due à la phyfique mo¬ 
derne ,, & que. mille caufes paroif- 
fent capables de développer dans le 
corps vivant. Mais outre que l’hy* 
potbèfe gratuite , que l’on pourroit 
bâtir fur une pareille caufe , n’ex- 
pliqueroit point réréthifme perma¬ 
nent des nerfs, qui a lieu dans cette 
maladie, im peu de réflexion fuffit 
pour faire fentir que ces vapeurs» 
gazeufes ne fauroient exifler dans.* 

les parties affedées , {ans quelque: 
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apparence de gonflement emphife- 
mateux. Or, on n’a jamais rien ob«* 
fervé de femblable. D’ailleurs une 
telle matière diadique pourroit-ells 
fe former affez vite, fe cantonner 
affez rapidement, & fe difîîper à 
travers des tégumens épais ave© 
affez de promptitude, pour donner 
lieu à des accès auffi prompts, aufff 
courts 8 c aufE fou vent réitérés 9 
que le font ceux du Tic doulou¬ 
reux ï 

Après avoir épuifé toutes les fup* 
pofitions, on eft forcé de recon- 
noître-, pour caufe matérielle d’é* 
réthifme local dans le Tic doulou¬ 
reux , une humeur maladive & acri- 
monieufe qui fe trouve fixée dans le 
Ken même de la douleur. L’opiniâ¬ 
treté de la maladie fait conjetturer 
avec raifon que cette humeur dok 
être vifqueufe , lente 8 c très-peu 
mobile y tandis» que par fes effets. 
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violens on eft en droit de la regarder 

comme très-cauftique. 

Mais il s’offre ici une nouvelle 
queftion ; favoir quel eft le véritable 
fiège de eette humeur ? Réfide-t-elle 
dans l’intérieur meme de la gaine 
nerveufe ï Ou bien eft-elle feule¬ 
ment fixée dans les environs dm 

nerf? 

On fait ce que Cotunnio a penfé 

& écrit fur lafciatique nerveufe (æ)% 
Cet auteur regardoît cette maladie 
locale & douloureufe, comme l’effet 
d’une férofité âcre , dépôfée entre 
la moelle du nerf & fes enveloppes., 
que l’on croyoit encore de foa 
temps n’être que de fimples produc¬ 
tions de la dure-mère. Selon lui ce 
ftuideirritant defcendoit du cerveau^ 



ta) De Ifchlade mrvosâ, commentarius-, 

Voy. encore ce que dit là-deffus Yan-Swis*; 
ten ,inaph. Bperh. §. I 49 S* 
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& dès qu 5 il venoit à s’arrêter dans' 
le trajet du nerf fciatique , à raifort- 
de quelque obfïacle accidentel, il 
s’accumulait en. ce lieu, & y for-" 
moit, pour ainli parler , une efpèce 
tefpinabifida , non indolent comme 
le font les fpina bifida ordinaires , 

mais au contraire très-dauloureutf 
êc très-lancinante i 

Par une J pareille fuppofition , il 
ne feroit pas mal-aifé , ce femble*' 
d’expliquer l’origine du Tic doulou¬ 
reux. Mais malheureufement cette* 
théorie pèche parles fondèmens. Iî 
n’y a que le nerf optique qui em*' 
prunte réellement les enveloppes de 
la dure-mère. Aucun autre nerf dit 
Corps ne tient rien de cette mem¬ 
brane cérébrale. Cette obfervation 
eft due à la favante fagacité du grand. 


) 


/A* 
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d’un fluide féreux, venant du cer- 

é 7 

veau à travers les canaux nerveux , 
eft d’une impoflibilité abfoiue. Mais 
. quand-bien même un femblable tranf 
port ferait poflible , pourrait-on 
concevoir comment une matière auffi 


âcre & aufli pernicieufe que doit 
l’être celle qui donne lieu au Tic 
douloureux, ( fi en effet elle venoit 
du cerveau ), ne feroit pas fes pre¬ 
mières impreflions d’abord fur le 
vifcère effentiel d’oii elle part ., & 
enfuite fur la portion des troncs ner¬ 
veux qui fervent à la tranfporter jufi 

qu’au foyer de la maladie ? 

Il faut donc convenir encore que 
la caufè matérielle du Tic doulou¬ 
reux,-agit fur les nerfs uniquement 

par leur extérieur. Or, cela une fois 
décidé, on ne peut la fuppofer lo¬ 
gée , ou, pour mieux dire, invifquée 
'que dans les maillés de la toile ceb- 

luleufe, qui .environne de toutes 
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parts les troncs & les filets ner¬ 
veux. 

A préfentque Ton a mieux étudié 
les fondions & les propriétés du . 
tiflu cellulaire, on ne doute pas que 
cet organe univerfel ne ferve de ré- 
fervoir & comme de cloaque à la 
nature pour y dépofer toutes les 
immondices, tous les miafmes délé¬ 
tères & virulens qu’elle n’a pu cor¬ 
riger ou éliminer par les émonc- 
toires (a). C’eft par Ba&ion de ce 
tiffu merveilleux & perméable que 
les humeurs dépravées, lorfqu’elles 
ont de la mobilité, font tranfpor- 
tées fourdement d’une partie dans 
•une autre , & donnent fouvent lieu 



(d) Voyei là-deffus, outre ce qu’en avoit 
dit Galien , ce qu’en ont penfé Thiery dans 
fa thèfe de textu cellulofo , Fouquet de corpore 
xrïbrofo , & enfin Bordeu dans fes Recher¬ 
ches fur le tiflu muqueux. 

I _ - „ - - . ' _ • - - ' ' ■* C - - * ** 
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à des Symptômes irréguliers 6 c dis¬ 
parates toujours relatifs aux lièges 

^ _ • "rfc 

divers qu’elles occupent fucceflive- 
ment. Mais lorfque de pareils fucs 
fe trouvent retenus dans un véhi¬ 
cule muqueux, épais & tenace, on 
les voit quelquefois fe fixer imper¬ 
turbablement dans certains endroits 
& y occafionner les maladies -lo» 
cales les plus réfra&aires. 

Dans le Tic douloureux la pré¬ 
sence d’une humeur acrimonieufe 
arrêtée fixement xjans les environs 
des nerfs, a été généralement re¬ 
connue par tous les Médecins qui 
ont été à même de traiter cette ma¬ 
ladie (a). Elle fe trouve d’ailleurs 
démontrée par les faits de pratique 
les plus décififs. M. André tiroit le 
plus grand avantage des exutoires 



(<2) Voy. entre autres Cartheufer, André*’ 
Fothergill » Aadry & Thourer. 
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profonds, mis au»defliis même du 
foyer de la douleur ; & dans un Tic 
douloureux des plus vifs qui étoit 
placé vers l’occiput, il obferva qu’un 
femblable exutoire avoit fuffi pour 
difliper tous les accidens de la ma¬ 
ladie. Cette guérifon fut entière 
pendant tout le temps que la per¬ 
sonne qui en étoit attaquée, lui per¬ 
mit de couler. Mais le mal reparut 
avec toute fa force lorfque la plaie 
artificielle fut cicatrifée (æ) . N’eft-ce 
pas là une bonne preuve que la 
caufe maladive étoit absolument 
humorale } 

Dans la ratio medendi du célèbre 
de Haen (£), on trouve une obfer- 
vation qui n’eft pas moins con¬ 
cluante. Abraham ’Wefteroff, ami 



(a) Malad. de l’Urètre, obferv. 4, p; 


f 355* - ' '• . ; 

(b) Ratio méd. part. 4 v cap. 8» 

de 


fur la Maladie de la Face, <yj 

Së l’auteur, foignoit depuis long¬ 
temps un vieillard attaqué d’un 
fpàfme de la Face , qui paroît avoir 
été douloureux, quoique cette cif- 
conftance ne foit^ pas bien claire¬ 
ment exprimée. Après mille tenta¬ 
tives inutiles, Wefteroff défefpéroit 
de la guérifon de fon malade, lorf- 
qu’il fe préfenta vers lacommiÏÏure 
affeâée des lèvres, une petite tu¬ 
meur molle & cyftique, qui s’ac¬ 
crut de jour en jour. Par la dimi¬ 
nution qui s’en fuivit de tous les ac- 
cidens , ce Médecin jugea, que la 
tumeur en queftion étoit une véri¬ 
table crife. Il fit emporter cette tu- 

# i ^ % A * • f I “ \ « 

meur par le biftouri, &c par cette 
opération le mal fe trouva complet- 
tement guéri. N’eft-il pas évident 
que chez ce vieillard la nature fé¬ 
conde en expédiens a voit renfermé 
dans cette tumeur humorale une 
matière ennemie &c agaçante qui 




avoit tenu 



Ejftiî 

-temps en 



les nerfs du voifjnage ? Ce fut‘pour* 
tant un grand bonheur que cette 
humeur fe foit trouvée épuifée par 
cette 
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ARTICLE VI. 


Plujîeurs genres d’âcres peuvent fervir 
de Jîimulus dans le Tic douloureux • 

ne faut pas s'imaginer que dans 
le genre des âcres, il n’y ait précî- 
fément qu’une efpèce d’humeur vi¬ 
rulente , dont le ftimulus fait ca¬ 
pable de donner aux nerfs cette ten¬ 
sion fte, cet éréthifme, qui eft la caufe 
proégumène du Tic douloureux. 
Dans la plupart des fiijets que j’ai 
vus attaqués de la maladie, j’ai eu 
de fortes raifons de penfer qu’un 
refte de levain eatarreux en étoit la 

çaufe matérielle, Chez un feul, j’ai 


fur la Maladie de la Face. 



eu à accuferun vice fcorbutiqùe. Le 
favantBoiflier de Sauvages crut de¬ 
voir attribuer à un déplacement du 
virus arthritique l’origine d’un Tic 
douloureux à la joue qu’il obferva 
à Montpellier. Il héftta d’autant moins 
à prononcer fur la préfence de cette 
efpèce de virus, qu’il avoit vu une 
autre fois cette même efpèce de le¬ 
vain morbifiquefe jetter vers le maf- 
feter & le crotaphite, & exciter dans 
.ces parties les lymptomes d’un Tic 
douloureux très-violent (à). 

Le même auteur prétend à ce 
fujet, que ces jeux de la matière 
goutte ufe ne font pas rares , & que 
des Tics douloureux, provenant de 
Cette caufe ont été obfervés dès le 

fiècle dernier par Strobelbergerus , 



( a ) Voye ^ faNofologia method. aux ef- 
pèces que l’auteur appelle Trifmus dolorU 
ficus ,& Trifmus arthr'tticus. 
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v' 

lequel g félon lui, en rapporte des 
exemples dans l’ouvrage que ce Sa¬ 
vant publia fous le titre de Podagra 
Pentium (a) Je n’ai pume procurer cet 
(Ouvrage, que M. Sauvages paroît 
n’avoir pas plus lu que moi. Il peut 
avoir été induit à erreur par la fauf- 
feté du titre. Ce qu’il y a de vr§i, 
c’eft que Mufgrave, dansfon admi- 
râble Traitp de la Goutte anomale in.~ 
terne { b ) , fe plaint beaucoup de ce 
que Strobelbergerus, malgré le titre 
inipofant qu’il a mis en tête de fon 

Traité d'O dont algie , n’y dit pas un 

piot du déplacement de la goutte , 
comme caufe de cette affe&ion, 

< - \ v ... Ç • m ■ * 

qu’il s’eft borné à décrire les maux 

de dents communs ordinaires. 

► .« \ « # 

Quoi qu’il en foit de cette erreur 9 


(a) Nofol. Method. Ibid. 

\ 

(b) De arthritide anomalâ, cap. 18^- 


fur la Maladie de là Face, ïô i 

c efl bien allez que l’autorité d’tuf 
Médecin tel que Sauvages , pour' 
faire admettre l’humeur arthritique ? 
comme caufe poffible du Tic dou¬ 
loureux. Cela étant , il me paroît 
qu’il faiflt tenir pour confiant que 
cette maladie peut avoir pour caufe 
matérielle trois efpèces connues 
d’humeursvirulentes & âcrimonieiw 
fes ; fa voir, la goutteufe, la fcorbu- 
tique & la catarreufe. De ces faits # 
il eftaffez naturel de conclure, que 1 
toute humeur âcre quelconque eft 
également capable de lui donner' 

I 

naiffance. Pour avoir un Tic dou¬ 
loureux, il fuffit qu’une matière Si¬ 
mulante & fortement concentrée 
vienne à fepîacer d’une manière fixe 
6 c confiante dans les fucs lents' &T 
muqueux du tiffu cellulaire, tout 
près de quelques-uns des filets ner¬ 
veux qui font répandus en fi grande 
quantité fous les tégumens de la tête** 
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D’après ces idées, je ne ferai nul¬ 
lement furpris qu’on obferve dans 
la fuite des Tics' douloureux par 
caufe rhumatifmale , miliaire, dar- 
treufe , fyphilitique, &c. &c. Peut- 
être en pourra-t-on trouver qui.au- 
ront pour principe matériel le refou- 
lement de la fanie caudique d’un 
cancer. Mais quand bien même cela 
feroit, il n’eft pas moins vrai de dire 
que le do&eur Fothergill (a) n’effc 
aucunement fondé à regarder les 
efpèces connues de cette maladie 9 
comme le produit ordinaire d’une 

humeur cancéreufe. Il efl à préfumer 
que cet excellent praticien n’a voulu 
déligner par cette expreiîion vive 
& métaphorique , autre choie que la 
caufticité exquife de l’humeur quel¬ 
conque dont l’agacement donne l’ê¬ 
tre au Tic douloureux. 


(a) Obfervat, & Rechercli, méd, t. 4. 
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ARTICLE VIL 


ifme local du nerf , qui ejl le 
fùge du fie Douloureux ,peut ex if 
ter même après la difparhion de la 
caufe matérielle. 



ne paroît pas que le Tic dou¬ 
loureux puifTe fe former fans l’aftion 


d’ 


caufe matérielle & locale. Mais 


on ne doit pas regarder comme 
«ne chofe impoffible, que la mala¬ 
die une fois formée ne fubfifle quel¬ 
quefois par elle-même & qu’elle ne 
perde quelquefois rien de fa force 9 
quoique la caufe matérielle foit dé- 



n a 



us par eo 



tient 


fur les nerfs. 



Cette réflexion, que j’ai cru affez 

pour rte devoir pas être 
omife, & qui fait connoître une des 
caufe s de la difficulté extrême qu’on 

. E 4 
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trouve quelquefois à guérir cette 
maladie, mérite qu’on la mette dans 
un certain jour. Il ne fera pas mal- 
aiféd’en faire fentir toute la jufteffe , 
en rapprochant les Tics douloureux 
des autres maladies fpafmodiques, Sc 
en les comparant enfemble. Or, il 
eft affuré que tous les jours on voit 
des maladies fpafmodiques, telles 
que» l’hydéritie, l’épilepfie, Sec . qui' 
dans l’origine ont été feulement fym- 
pathiques , devenir par le laps d» 
temps, & par la fimple répétition 
des accès * des maladies propres & 
idiopathiques.. Alors elles - exiûent 
per fe , lors même que la maladie 
primitive ne fubiifte plus. 

Les Médecins inftruits n’ignorent 
pas qu’on ne fauroit trop s’empreffer 
de corriger les. affe&ions maladives 

J 

des nerfs * dès qu’on vient à s’ap- 
percevoir que le ton moyen de ces 
organes délicats fe trouve altéré,. 


i 
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foit en plus, foit en moins. Si on les 
néglige, la nature Te familiarife peu»- 
à-peu avec ces altérations ; l’habi¬ 
tude fe forme infenfiblëment, ôc le 
mode vicieux étant devenu à la fin 


habituel, fubfifle enfuite malgré tous 
les efforts, lors même qu’on eâ par¬ 
venu à détruire la caufe première-de** 
cette modification nerveufe. De-là 


vient cette opiniâtreté rebutante 
avec laquelle les maladies des nerfs- 
réfiflent tous les jours aux traite- 
mens les plusfages &le mieux-com¬ 
binés, quand par leur ancienneté 1 
elles ont pris dans l’individu qu’elles 
affligent, des racines profondes, 6c 
qu’elles y ont acquis une efpèce &in+- 

digenat (a)±. 


(<z) Ad leges quœ motus mlcrocofmicos ref> 
pkiun.t hœc référé nda efl 3 quod fpafmi quatre 1 
partem femel occuparunt ei talem inducant ha-' 
bitudlnem ut pofsà■ levi causa accedente euff 

i h. 5, 
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Faut-il donc être furpris que le 
Tic douloureux, maladie éminem¬ 
ment fpafmodique, dont fouvent 
les commencemens font méconnus , 
& dont par conféquent le traitement 
eft ordinairement négligé , oppofe 
une fi grande réfiflance aux moyens 
tardifs qu’on met en ufage pour cor¬ 
riger , déplacer, changer l’humeur 
maladive ? Dans le principe ces 
moyens enflent fuffi fans doute ; mais 
dans la fuite ils deviennent im- 
puiffans, parce qu’outre ce genre 
de fecours il s’agit encore, Sc par- 
defTus tout, de changer le mode 
des nerfs , mode tourné en habitude 
& devenu par-là une fécondé na¬ 
ture. On fent donc comment 
pourquoi le Tic douloureux, lorf- 


dem fpaftïcas confiritiiones repelanthabiluni 
quaji & quandam confuetudinem confecutœ» 

Frid. Hoffman, de mot. micr. leg. §. 28, 


fur la maladie, de la Face. 1 07 

qu’il a vieilli, peut malgré les re¬ 
mèdes les plus efficaces, devenir 
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Analogie du Raptus caninus , avec te 


Tic 



rin 


1 OUT ce qu’on vient dé dire dans 

• < ' % 

les articles préeédens peut s’a 



qner allez Bien, autant qü’il me pa> 
roîtau Tic fimplemefit convnlfif &£ 
douloureux, c’eft-à-dire au raptus 
caninus de Ccd. Àuretidnus. Il eil plus 

que vraifemblable que cette der¬ 



nière maladie fpafmodique & 
pathique de la Face, doit à-peu-près 
la naiffiance aux mêmes éaufes que 
le Tic douloureux 9 oc qu’il faut de 
meme l’attribuer à quelque humeur 
âcre & tenace qui s’efi logée à porte 
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fixe dans, le voifinage de..-quelque* 
filet nerveux. 

Cartheufer, dans (a Pathologie (a ) ? 
parle d’une efpèce de fpafme cyni¬ 
que , non douloureux, qu’il décrit 
comme une affe&ion chronique. 
Quoique cet auteur ne dife pas fi, 
cette forte de ris involontaire efl dur 
à une convulfion tonique & perma¬ 
nente des mufcles rétraâeurs des,, 
lèvres, ou bien à une convulfion 
momentanée & clonique fouvent ré¬ 
pétée y il efl fort à croire qu’il a? 
voulu parler en cet endroit de notre 
raptus caninus. Or, il ne manque pas. 
de lui fuppofer pour caufe une hu¬ 
meur très-irritante qui titille & met 
en éréthifme les nerfs de la partie 
affe&ée ; tant il efl naturel de rap-. 
porter à l’adion des flimulus locaux^ 


{à) Fundameuta Pathol. &t/ierap, de fpafm& - 
îguico. 


fur la Maladie, de la Face . 10$ 

tous les excès de mouvement & de 
fentiment qui fe font voir habituel¬ 
lement dans certains points déter-f 
minés du fyftême nerveux ! 

Peut-être demandera-t-on ici * 
comment il peut fe faire que la même 
caufe appliquée fur les mêmes par¬ 
ties nerveufes y. excite dans divers- 
fujets, deux maladies auffi peu ref«- 
femblantes entre elles que le font le. 
Tic fimple & le Tic douloureux?: 
A cette queftion, on répondra que- 
dans les maladies nerveufes, il n’efh. 
pas rare de remarquer fouvent des. 
bifarreries, dont il n’eif pas poffible 
de rendre rail'on. Il y a long-temps 
que Galien a obfervé ( a ) que la- 
même caufe appliquée fur ies mêmes 
nerfs y excitoit quelquefois une para- - 
lyfie de mouvement, &C d’autres fois 


(4) De locis ajjfeÜ, lib. 4, cap. 4 , verjus 
C.ynem, 



une paralyfie de fentiment. L’ëlec-^ 
îricité pofttive adminiftrée avec mo¬ 
dération , ne réveille-t-elle pas fou- 
vent le jeu des membres paralyfés ? 


Cependant, dès qu’elle eft pouffée 
u’à la fulmination , ou qu’elle 
eft adminiftrée par la torpille ou • 
l’anguille de Surinam , ne la voit» 
©n pas rendre les diverfes parties ( 
du corps engourdies & paralyti¬ 
ques ( [a ) ? 



Combien de fois n’a-t-on pas vu 


dans la même attaque hyftérique la 
sonvulfion, la douleur & une para- 
lyfie paftagère fe fuccédef alterna- 



(£) Vôyeç là-defïus Sigaud de Lafond>. 
Ilém. de Phyfique , t. 4, p. 43J9. Le même 
auteur, dans for* Précis hiftorique & ex- 
périm. des phénom. Ele&riques , fait voir 
qu’avec réle&romètre de Mi Lane, on peut 


faire éprouver l’engourdiiTemenr que pro¬ 
duit la Torpille, §. 160. 
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tivement dans le même fu jet , & 
fouvent avec affez de rapidité F 
L’apoplexie & l’épilepfie , mala¬ 
dies en apparence fi diffemblables , 
en combien d’occafions, ne fe ma¬ 
rient-elles pas fi intimement en- 
femble , que dans certains fujets 
il eft très-peu facile de diffinguer 
celle des deux qui l’emporte fur 
l’autre. 

Pour épargner des longueurs, je 
ne poufferai pas plus loin la grande 
analogie qu’ont entre elles les di~ 
verfes maladies nerveufe & fpafmo- 
dique, même celles quf paroiffént 
avoir le plus d’oppofition. C’eft 
affez d’avoir fait fentir que dans 
cette claffe nombreufe l’on voit fou- 
vent des rameaux très-variés fortir 
de la même tige ; que la douleur 
fimple, la douleur avec cônvulfibn 9 
& la eonvulfion fans douleur, font 
des accidens qui ne fuppofent pas 
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toujours& néceffairement des caufess 

diverfes, & que par conféquent le 
raptus caninus , ne diffère pas du 

Tic douloureux aufïi effentielle- 
ment qu’on auroit pu d’abord l’i¬ 
maginer. 

Lorfqu’on été témoin plufieurs' 
fois des attaques de ces deux ma» 
ladies, il efl impoflible de n’être’ 
pas frappé des nombreux rapports 
qu’elles, ont entre elles. Dans le 
raptus caninus y comme dans le Tic 
douloureux ^ non - feulement les 
attaques font courtes & reviennent 
à différentes reprifes dans le cours 
de la journée, mais encore l’on voit, 
pendant la durée de ces deux es¬ 
pèces de ris involontaires ,,le four- 
cil fe rider, les paupières fe ferrer 
mutuellement & les divers mufcles 
du vifage grimacer de la manière 
la plus hideufe. Dans l’un & dans 
l’autre, les malades font vivement 
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affe&és deîeur état, & fe trouvent 
avoir également des difpobtions plus 
ou moins prochaines à l’hyûéritie 

ou à l’hypocondrie. 

Il eft convenable pourtant de ne 
pas paffer fous filence quelques fin- 
gularités qui me paroiffent propres 
au raptus caninus, A en juger par 
les événemens dont j’ai été témoin 9 
cette dernière maladie eft plus com¬ 
mune aux hommes qu’aux femmes.. 

Cela peut dépendre du différent 
degré de fenfibilité dans les deux 
fexes ; & je croirois volontiers que 
telle affe&ion, qui dans un homme 
n’efl qu’un Tic fimple Sc non dou¬ 
loureux , feroit un vrai Tic doulou- 

reüx , fi la caufe irritante qui l’occa- 
fionne, agiffoit fur les nerfs fenfibles. 

& délicats d’une femme. 

En fécond lieu , le raptus caninus 

femble m.oins borner fon a&ion fur 

les nerfs de la téte ? que ne le.fait le 
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Tic douloureux. Je m’explique ? 
dans ce dernier l’on voit rarement 
les accidens fpafm-odiques fe pro¬ 
pager par voie de communication 
vers les autres nerfs du corps , & 
fe difféminer ainfi , jufques dans les 
extrémités fait fupérieures, foit in¬ 
férieures. Dans le Tic douloureux 

f ^ z' . • , . 

cette diffémination n’a lieu tout au 
plus que lorfque la maladie locale, 
venant à fe didiper pour quelque 
temps, fait place à des fpafmes ir¬ 
réguliers &c généraux qui ceffent 
entièrement dès que les fpafmes 
douloureux de la Face viennent à 
reparoître. Il eft au contraire allez 
fréquent de voir ait bout d’un cer¬ 
tain temps, que le raptus canlnus , 
fans ceffer d’exiffer, fe joint peu-à- 
peu à d’autres lÿmptomes fpafmo- 
diques, qui naiffent d’abord dans 
le bras collatéral, enfuite dans -tout 
Je côté affe&é & peu-à-peu dans 
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fout le refte du corps. Il en refaite 
quelquefois unéréthifme univerfel, 
une affe&ion nerveufe générale dont 
la racine paroît au Médecin atten¬ 
tif , être toujours placée fur les nerfs 
delà joue. 

En troilième lieu, bien loin que 
dans le raptus caninus , on éprouve 
dans les parties que la convulfion 
agite intenfaé de fentiment & de 
douleur, il arrive le plus fouvent 
que durant l’attaque on reflent dans 
les tégumens de la joue affe&ée 
une efpèce de Aupetir & d’engour¬ 
di ffe ment. On diroit qu’alors le 
fluide animal fe retire de toutes les 
parties voifines, & fe concentre far 
les mufcles rétraftés. Les frittions 
&les attouchemens fculagent quel¬ 
quefois le malade, & n’augmen¬ 
tent jamais la force & la durée des 
attaques, comme cela arrive dans 
le Tic douloureux. 
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En quatrième lieu, j’ai obfervé’ 

en général q*ue le Tic fimplemenr 
convulfif, quoique beaucoup plus 
fupportàble que le douloureux, eff 
pourtant d’une nature plus rebelle 
& a un cara&ère encore plus in¬ 
délébile. En effet r plufieurs fois j’ai 
eu le bonheur de calmer des aeci- 
dens fpafmodiques univerfels, qui 
avoient été excités à l’occafion d’ur* 
mptus caninus , ancien & violent, 

& qui s’étoient comme incorporés 
avec cette maladie primitive. Mais* 
j’ai toujours vu avec chagrin que 
les mouvemens convulfifs de la 
Face , qui étoient le point d’ap¬ 
pui de tout cet appareil nerveux , 

ont conffamment réliffé à toute forte 

de traitemens. 

Je ne m’occuperai pas davantage- 
du Tic non douloureux; par ce 
que j en ai dit, on peut: compren- 

dre que je n’ai pas à propofer pour 
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{a guérifon des moyens bien diffé- 
«ens de ceux que je croirai de¬ 
voir indiquer pour celie du Tie dou¬ 
loureux. 
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CHAPITRE III. 


Traitement <$u Tic douloureux « 



ARTICLE PREMIER. 


Indications â remplir dans h Trai* 

temene, 

Pour bien faifir les indications 
qui fe préfentent dans le traitement 
du Tic douloureux , il eft nécef- 
faire de confidérer la maladie fous 
deux rapports difFérens. On peut la 
regarder d’abord comme un fpafme 
local, produit par une humeur quel¬ 
conque, qui fe trouve douée d’une 
grande caufticité, & qui eft forte¬ 
ment adhérente aux nerfs qui font 
le liège du Tîq douloureux. En fé¬ 
cond lieu, elle peut être envifagée 
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comme une affe&ion, dont la caufe 
matérielle & irritante, pouvant être 
de nature très-diverfe dans les di¬ 
vers fujets, exige pour fa deftruftion 
des fecours très-différens, & tou¬ 
jours relatifs à la qualité de l’hu¬ 
meur maladive. 

Examiné fous le premier de ces 
rapports, le Tic douloureux offre 
plufleurs vues curatives générales 
auxquelles le Médecin doit fatis- 
faire, quelle que foit la nature de 
l’humeur irritante qui lhi donne 
naiffance. En effet, dans tout Tic 
douloureux on doit fe propofer, 
i°. de diminuer par les relâchans, 
les hipnotiques ôc même les nar¬ 
cotiques , la fenfibilité excefîive des 
nerfs, foit dans la totalité de l’in¬ 
dividu , foit, & plus fpécialement 
encore, dans le foyer même de la 
douleur : i°. d’adoucir l’humeur 

âcre 6c maladive par les mucilagi* 
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n eux & d’en diminuer la vifcoflté 
par les délayans armés de quelques 
incififs ; 3 0 * d’ouvrir à cette humeur 
éauftique, des égouts artificiels par 
où elle puiffe s’écouler aifément, & 
d’établir des foyers particuliers d’ir¬ 
ritation qui foflieitent le déplace¬ 
ment de la caufe matérielle, & qui 
croifent les efforts erronés & ha- 

v .' •- w? ‘ ' . V ’ 1 . 4 *. ' 

hituels du principe vital ; 4 0 . enfin 
de rétablir dans tout le fydême des 
nerfs , quand on a été aflèz heu-^ 
reux quelle détruire la caufe ma¬ 
térielle de l’irritation, l’égalité de 
îenfion , l’uniformité dans la ré¬ 
partition du fluide animal, que j’ai 
fuppofé tenir de la nature de la ma¬ 
tière élettrique. Cette égalité dé^ 

j »v • . V 

tenfion peut être opérée à la longue 

C * , \ ' - . • 

par l’ufage des toniques. On doit 
préférer parmi ces remèdes , ceux 
qu’une longue expérience a démon¬ 
tré être utiles pour enrayer le pério- 

. difmq 


fur la Maladie, de la Face. izi 

difime des maladies, & pour cor¬ 
riger cette efpèce d’impreïîion vi- 
. cieufe par laquelle la nature renou¬ 
velle les accès maladifs , dont la 
caufe primitive n’exifte déjà plus. 

Il eft prefque inutile d’ajouter que 
^ toutes ces indications doivent être 
remplies avec des modifications tou¬ 
jours relatives à l’âge &c au fexe 
des fujets, à la diverfité des tem- 
péramens & des circonftances , à 
l’ançienneté & à l’intenfité de la 
maladie. 

Quant au fécond rapport, fous 
lequel nous avons voulu qu’on confi. 
dérât le Tic douloureux, il préfente 
des vues thérapeutiques encore plus 
diverfifiées. Ces vues doivent va¬ 
rier , fuivant le cara&ère propre 6 c 
fpécifique de l’humeur irritante qui 
fait la maladie. On ne peut douter 
un inftant , que pour combattre 
avantageufement un vice catarrheux 

i > y 
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Scorbutique , dartreux, vérolique 
&Cc. il ne Soit néceflfaire d’employer 
les médicamens , que l’expérience a. 
.démontré être Spécifiquement pro¬ 
pres à détruire chacune de ces ef- 
pèces d’acrimonie. Le traitementgé- 
néral , dont nous avons donné l’i¬ 
dée, ne fufEroit pas toujours pour 
remplir l’étendue de ces vues par- 

ticulières. 

% ^ 

Mais il convient de faire bien atten¬ 
tion , qu’en voulant Satisfaire aux in¬ 
dications Spécifiques , on ne doit pas 
négliger les indications générales. 
Les remèdes qu’exige la defiruélion 
Spécifique de l’humeur maladive, re¬ 
mèdes qui font la plupart a&ifs ÔC 
plus ou moins irritans, porteroient 
infailliblement dans le fyftême des 
nerfs, une impreflion capable de 
faire croître tous les accidens, û 
on n’avoit foin de préparer aupa¬ 
ravant les Sujets par une Sage & 
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longue adminiftration des remèdes 
-^généraux, &: même de combiner 
avec ces fUmulans des médicamens 
propres à en émoulTer la pointe & 
à modérer leur a&ivité. 

Ainfi donc dans le Tic d’oui ou- 

rèux, le traitement général &£ le 
traitement particulier doivent tou¬ 
jours agir de concert, difpofer l’un 
à l’autre, & s’entre-aider mutuelle¬ 
ment. Le Médecin eft obligé de les 
marier tellement enfemble qu’ils ne 
fe croifent jamais dans leur! opé¬ 
rations , que le premier prépare 
toujours les. voies au fécond, & 
lui ferve de corre&if, Sc , pour ainfi 

dire, de régulateur. 

Il efl: encore deux autres points 
de vue, fous lefquels on doit en- 
vifager le *Tic douloureux, pour en 
diriger le traitement d’une jnànière 
convenable : ou bien la maladie eft 
toute récente, & pour m’exprimer 

Fi 
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aind, elle efl encore in ovo ; oii 
bien elle fe trouve toute formée 9 
dans un état adulte ôc même déjà 
ancienne. Dans ces deux cas * les in¬ 
dications font bien différentes. Dans 
la maladie naiffante , lorfqu’on a 
le bonheur de la reconnoître à cette 
époque , l’humeur morbifique n’a 
pas eu encore le temps de prendre 
une grande confidance, l’éréthifme 
nerveux n’a pas eu non plus le 
temps d’acquérir la force d’habi¬ 
tude ; on peut donc fans inconvé¬ 
nient fe prefler d’employer une mé¬ 
thode énergique pour corriger ou 
pour déplacer, des fucs encore mo¬ 
biles , ôc pour prévenir ainfi la for¬ 
mation d’une maladie habituelle. 
Dans de telles circondances, l’art 
peut ôc doit déployer promptement 
toutes les reffources du traitement 
particulier ôc fpécifîque, fans prefque 
fiucun égard au traitement général, 
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Il en eft tout autrement lorfque 
fermai eft déjà habituel. On ne fau- 
roit alors travailler trop long-temps* 
à donner de la fluidité aux flics fta- 
gnans & devenus comme folides &C 
concrets par cette longue ftagnation. 
Dans ce cas, on ne doit pas crain- 
dre de trop appuyer fur le traite¬ 
ment général , &£ fur ce qu’on peut 
appeller les remèdes préparatoires. 
Les fpéciflques & les fondans nécef- 
faires ne réufliront ici qu’autant 
qu’ils feront employés tard & avec 
la plus grande cjrconfpe&ionv 

Que fl le Médecin eft confulté> 
lorfque le Tic douloureux, fans être 
précisément ancien , eft pourtant- 
bien formé &• dure depuis quelque 
temps, il doit allier alors les deux- 
méthodes , & agir de manière que 
le traitement général domine fur le 
traitement particulier, dans la même 
proportion que la maladie fe trouve 

F î 
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plus éloignée de fon origine , & que 
les accidens qu’elle occafionne font 
d’ailleurs plus graves. 

Par ce qui vient d’être dit, on voit 
que pour fe fervir.de la méthode cu¬ 
rative , dont nous venons de tracer 
l’efquiffe, il faut dans le Médecin 
beaucoup d’ufage , de réflexion, 
même d’intelligence. Mais il eft une 
manière bien plus limpîe êt bien 
plus expéditive de traiter le Tic dou¬ 
loureux. Elle confift'e à porter le fer 
& le feu dans le foyer même de la 
maladie &: d’enlever ainfi la douleur 

en détruifant les parties qui en font 

^ % f 

le liège. Cette méthode , qui femble 
couper le nœud gordien , & qui efl 
d’ailleurs très-facile & à portée des 
efprits les plus bornés, mérite d’être 
examinée à part. Nous le ferons * 
après que nous aurons donné avec 
quelque détail & féparément, nos 
idées fur lç traitement général &§ 
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préparatoire, &C fur le traitement par¬ 
ticulier &C Spécifique dont nous ve¬ 
nons de parler. On ne fauroit trop 

éclaircir une matière aulli intéref- 

\ < / 

fante. 



ARTICLE I I. 

Traitement general & préparatoire du' 

Tic douloureux 


On s’attend fans doute que dans 
un traitement propofé pour une ma¬ 
ladie fpafmodique des plus exquifes,- 
il va être beaucoup queftion ici de* 
ces efpèces de médieamens décorés 
depuis long-temps du titre privilé¬ 
gié d’antifpafmodiqueSi Malgré la- 
pratique prefque univerfelle , qui r 
dans les maux nerveux de tout genre , 
prodigue ces prétendus fpécifiques ^ 
avecd’autant plus deprofufionqu’on 
en obtient moins d’effets , j’ai cru^ 
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devoir imiter la bonne-foi du grand 
Boerhaave , qui n’a pas jugé à pro- 

^pofi de les admettre folis un titre 
particulier dans fon Traité des Mé, 

dicamens. 

. \ 

T) apres cet excellent praticien, 
je crois qu’il n’eft point de remèdes 
propres à combattre efficacement le 
■ fpafme, que ceux qui ont le pour¬ 
voir d’enlever, d’affoiblir ou de 
changer les caufesquile produifent, 
ou bien ceux qui , fans égard aux 
caufes productrices , font du moins 
capables d’émoufferla fenlibilité ou¬ 
trée des parties affeCiées, comme 

le font les hipnotiqu.es & les narco¬ 
tiques. 

En effet, quels grands biens font 
tous les jours entre nos mains les an- 
tifpafmodiques employés fans dif- 
tinCtion &prefque fans choix dans les 
diverfes maladies nerveufes ? Quel 
Médecin un peu attentif n’a pas. vu 
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mille fois, avec une efpèce de dépit, 
que les plus vantés de ces médica- 
mens, tels quel’æther, la teinture de 
cador, celle d’Hoffman, le fel fédatif, 
le mufc, les fleurs de zinc , &c. &c, 
fe trouvent fans force & fans vertu, 
îorfqu’il s’agit de calmer des acci- 
dens fpafmodiques un peu graves, 
foit fébriles , foit non fébriles ? 

J’ofe donc affurer, fans eraiîïte 
d’être contredit par les bons pra¬ 
ticiens , que ce qu’on appelle anti- 
fpafmodique, n’a rien de fpéciffque 
dans les fpafmes. Ceux-ci peuvent 
avoir des caufes très-diverfes. La¬ 


ra ifon feule doit faire fentir qu’ils 
ne fauroient être tous attaqués avec 
fuccès par les mêmes moyens. L’ex¬ 
périence m’a d’ailleurs appris d’une 
manière coudante & non équi¬ 
voque , que les prétendus antifpaf- 
modiques , font entre autres de la 
plus grande inutilité pour le Tic 

; . ' ’ ' ■■■ Z F 5 



I JO EJJaî 

douloureux. Ce feroit donc abufett 
de la crédulité des malades, que de 
les gorger de pareilles drogues. Ou¬ 
tre qu’elles leur font inutiles, il en 
eft plufieurs qui peuvent leur être 
très-nuifibles en augmentant l’éré- 
thifime nerveux Ça), 

Laiffant donc à la routine & à 
l’empirifme ces remèdes, qu’une an¬ 
cienne fuperftition a pourtant con¬ 
sacrés , le Médecin qui a à traiter 
un Tic douloureux , Songera d’abord 
à modérer la fréquence & la viva¬ 
cité des attaques par les véritables 
caïmans* Le fyrop de nymphéa 7 de 


(a) J’ai vu entre autres , il y a peu cîë 
temps , une dame attaquée de Tic doulou¬ 
reux à la joue, éprouver les plus mauvais, 
effets de l’ufage des fleurs de Zinc. Ce re¬ 
mède , que Gaubius a préconifé, a été quel¬ 
que temps à la mode. Grâce s à Dieu, if 
co m me n ce à tomber* 
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diacode, de karabé 8 c toutes les 
préparations d’opium, foit liquides v 
foit folides , lont les médicamens 
Ipécialement propres à remplir cet 
objet. On doit commencer par de 
petites dofes \ mais on ne doit pas- r 
craindre de monter peu-à-peu à des 
dofes un peu fortes , ü , comme il 
arrive fouvent, on a de la peine à 
obtenir dit relâche. L’heure la plus 
commune pour les adminiftrer, c’eft 
l’entrée de la nuit : outre que le 
fommeil devient par leur moyen 
plus tranquille 8 c plus long , leur 
effet continue ordinairement en quel¬ 
que degré tout le jour fuivant, 8 & 
laiffe aux nerfs un reffe d’engomv 
diffement 8 c de ffupéfa&ion, qui 
rend les aecidens moins fréquens &£ - 
plus fupportables. 

Sur l’emploi des narcotiques dans- 
îe Tic douloureux, il eft à propos 
de faire remarquer qu’il arrive affez 

\ " F 6 
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fouvent qu’une dofe trop modique^ 
au lieu de donner le calme déliré, 
augmente au contraire la vivacité- 
dés accidens. Cet effet inattendu 
ne doit pas décourager le Médecin, 
ni l’engager à répudier ce remède 
utile. Tout ce qu’il y a à faire pour 
lors , c’çft de porter tout-à-coup la 
dofe du narcotique à une quantité 
double ou triple de la dofe précé¬ 
dente, & à ne faire ufage défor¬ 
mais que des fomnifères les plus dé¬ 
cidés , tels que font toutes les pré¬ 
parations d’opium. 

Il efl nécefïaire de continuer l’ü- 
fage des caïmans durant un certain 
temps y & jufqua ce que l’on voie 
qu’il y a dans la maladie un amen¬ 
dement bien fenftble ; alors on peut 
en diminuer peu-à-peu la dofe, juf¬ 
qu a ce qu’on foit parvenu à les fup- 
primer tout-à-fait. 

Si dans le cours de la journée & 
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malgré le narcotique de la nuit , le 
Tic douloureux vient à fe faire fentir 
avec trop de vivacité, il convient 
d’appliquer fur le lieu d’où partent 
les élancemens, ou bien un linge 
en quatre doubles imbibé d’une forte 
décodion de feuilles de jufquiame ÔC 
de têtes de p.avol, ou bien du coton 
imprégné de teinture anodine de 
Sydenham. Ces topiques doivent 
relier en place, trois ou quatre 
heures de fuite. On en renouvelle 
l’application Joutes les fois que le 
retour des douleurs paroît l’exiger* 
Tout en pratiquant ces moyens » 
îefquels ne font, à proprementparler» 
que de fimples palliatifs , il ne faut 
pas négliger les remèdes vraiment 
curatoires. Un des premiers objets 
qu’on doit fe propofer pour cela % 
c’eft de délayer &. d’adoucir l’hu¬ 
meur irritante , &C même la malle 
générale des humeurs qui, dans cette 



maladie, eft toujours fufpe&e d’acri¬ 
monie. Comme délayans 6 c adou- 
ciffans, on peut employer, fuivanfc 
les occurrences , le petit-lait, les 
laits d’âneffe, de jument, de chèvre* 
ou de vache ;les bouillons de poulet, 
de veau ou de poumon de veau , 
de grenouilles, d’écreviffes de ri¬ 
vière, de limaçons à coquille, de 
tortues , 6 c enfin des farineux 6 c 
des mucilagineux de toutes les ef- 
pèces.. 

Tous ces remèdes manqueroient 
leur but, s’ils n’étoient donnés, fur- 
tout dans le commencement, en 
très-grand lavage. Pour cela oti 
ordonnera le petit-lait'à la dofe de 
ftx ou huit verres, dans le cours de 
vingt-quatre heures ; le lait d’âneffe- 
ou de jument fera pris deux fois le 
jour à une bonne dofe.. On doit 
avoir l’attention de couper toujours,, 

avec les deux tiers d’eau commune 
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ou de quelque déco&ion émol¬ 
liente, les laits de vache ou de chè¬ 
vre , &C d’en faire boire plufieurs 
verres le jour & la nuit. Quant 
aux bouillons, on aura foin de les 
faire légers 6 c d’en donner deux ou 
trois grandes prifes par jour ; on ne 
manquera jamais d’y ajouter & d’)r 
faire bouillir peu de temps quelques- 
unes des plantes qui font connues 
en pratique pour être tempérantes „ 
favonneufes &c un peu apéritives 
telles par exemple que la bourrache P 
la chicorée, la dent de lion , le 
cerfeuil , la faponaire, &c. &c. le 
fuc de pareilles plantes mêlé tout 
cru à ces bouillons ou au petit-lait ^ 
augmentera utilement leur qualité, 
détrempante. 

A ces remèdes intérieurs, pn doit 
joindre l’ufage fouvent réitéré des 
bains domeftiques. Outre que lè 
bain eft un bon délayant , & qu’en .. 
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ouvrant les pores cutanés, il facilite! 
nécefîairement la dépuration des 
humeurs, c’efl: encore un des re¬ 
mèdes les plus efficaces pour réfré¬ 
ner la trop grande mobilité de la 
fibre fenfible, pour diminuer fa ri¬ 
gidité morbifique , & pour foutïrer 
le fluide animal, qui, ainfi qu’on 
Ta pré fumé avec beaucoup de vrai¬ 
semblance , furabonde toujours dans 
le fyflême nerveux des fujets atta¬ 
qués du Tic douloureux. 

/ ' 

Le bain donc ne fauroit être trop 
prodigué dans le traitement de cette 
maladie, à moins que l’épuifement 
du malade, fes difpofitions ca- 
cheftiques, qui font quelquefois la 
fuite de fes longues fouffrances, ne 
rendent ce remède fufpe&, & n’o¬ 
bligent de l’ordonner avec ména- 
t ' ' . \ • / 

gemenf. 

Il faut bien fe garder de donner 
» l’eau du baiu une chaleur trop 
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forte, elle ne paffera jamais celle du 
corps humain ; jî eft même bon que le 
malade y éproiîve quelque leger fen¬ 
daient de froid ; mais ce n eft que 
ians les derniers temps du traite¬ 


ment , &. lorfqu’on a lieu de croire 
que l’âcre morbifique a pris dé la 
fluidité par une détrempe fuffifante, 
que les bains , proprement frais ou 
même abfolument froids , peuvent 
devenir utiles & nécefifaires par les 
raifons qu’on dira dans la fuite. 

Les délayans & les adouciflans 
dont on vient de parler, font des 
remèdes préparatoires, fur lefquels 
il efl: bon d’appuyer long-temps. Ge 
ne fera qu’infenfiblement & avec un 
tâtonnement très-circonfpe£t qu’on 
y aflbciera des fecours plus efficaces, 
afin d’incifer & de réfoudrê l’hu¬ 
meur tenace ou réfide le virus acri¬ 
monieux. Sans une préparation Ion* 
gue &: fuffifante * on £e flatteroiî 
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en vain de cette réfolution ; les in* 
cififs agiroient fur les nerfs avec 
trop de fougue , &C ne fauroient pé¬ 
nétrer encore qu’avec de grandes 
difficultés, la matière compare qu’il 
s’agit de brifer &c de fondre. 

Il n’eft pas poffible de fixer au 
jufle le temps que peut exiger le 
traitement préparatoire ; la qualité 
du fujet , l’ancienneté de la maladie 
& l'intenfité réfra&aire des accidens 
douloureux , offrent là-deffus- des 
points de vue très-variés , que le 
taâ d’un Médecin expérimenté eff 
feul capable de bien faifir, & d’a¬ 
près lefquels il doit confiamment fe 
diriger. 

On peut dire en général, que plus 
la maladie a vieilli, plus le traite¬ 
ment préparatoire doit être pro¬ 
longé. Au contraire , lorfque le 
Tic douloureux eft peu ancien, il 
convient de mettre des bornes aux 



I 


fur ta Maladie, de la Face . 1 3 9 

préparations. Il feroit même très- 
imprudent de s’amufer à l’ufage des 
délayans ÔC des adouciffans, lorf- 
que la maladie efï: toute récente 
ne fait que de naître. Dans ce cas 
la matière maladive qui fiège aux 
environs des nerfs, n’a pas pris de 
la confiflance 6 c fe trouve encore 
toute mobile. Il eft de l’art de ne né¬ 
gliger aucun effort pour la déplacer 
au plus vîte. Voici un fait qui prouve 
la vérité de cette affertion. 

Il y a environ trois ans qu’une 
dame âgée de foixante ans & d’un 
tempérament pléthorique & ner¬ 
veux , fut attaquée , à la fuite d’une 
fluxion catarrheufe fur la tête, d’un 
Tic douloureux très-violent, dont 


le foyer s’étoit fixé tout près du 
bord fupérieur &c droit de l’occi- 



# 
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douleurs cruelles à la malade lorfque' 
je fus appelle pour elle. La faignée 
repetee & les narcotiques, appai- 
sèrent bientôt les attaques douloii- 
r'eufes. J en vins enfuite aux véfica- 
toirës & aux purgatifs employés 
comme revulfifs , à quoi je joignis 
1 ufage des bains tieaes & des légers 
diaphoretiques. Dans une quinzaine 
de jours la , maladie fut totalement 
guérie. Une méthode moins éner¬ 
gique n’eût pu que rendre cette cure 

beaucoup plus lente. 

Mais revenons au Tic douloureux 
ancien, qui fait proprement l’objet 
de cet ouvrage. Parmi les incilifs Sc 

Tes fondans généraux qu’on peut 
employer , lorfque le fujet efl affez 
préparé , on doit choifir de préfé¬ 
rence quelques-uns desiremèdes liii- 
vans , fi toutefois on rfeft pas 
allez alluré de la nature de l’âcre 
dominant pour avoir recours aux 
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Spécifiques dont il fera queftion dans 
la fuite. Ces remèdes font les fucs 

f 

dépurés des plantes apéritives & 
chicoracées bus à large dofe, la 
terre foliée de tartre prife au poids 
d’une ou de deux dragmes par jour, 
quelques-uns des autres fels neutres 
quelconques non métalliques ; les 
alkalis volatils, ou même les alkalis 

1 É . y ^ y ^ % 

fixes à très-petites dofes , l’extrait 
de ciguë ou de jufquiamë branche , 

j . ‘y \ x 1 . 

la douce amère, l’aquila alba, les 
favons acides ou alkalins, 5 c les 
eaux thermales foit falines, foit fa- 
vonneufes. 

En ufant des incififs intérieurs y 
dont on vient de parler, on ne né¬ 
gligera point les topiqùes analogues. 
De ces topiques , ceux qui me pa- 

roiffent le mieux convenir, font les 

« 

eaux thermales, telles que celles 
^ qu’on a défignées, & qu’on em¬ 
ploiera en ^douches, les finapifmes â 
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l’æther , l’efprit de fel ammoniac 

tempéré par l’huile d’amandes dou¬ 
ces , & le véficatoire même appli¬ 
qué fur le lieu malade. 

Il y auroit de l’imprudence & du 
danger, à mettre en ufage ces ap¬ 
plications avives trop de bonne 
heure, dans le temps que l’humeur 
maladive a toute fon acrimonie , 

que les nerfs font encore dans 
un fort érétifme. A coup sûr on 
augmenteront par-là tous les acci- 
dens (a). Le vrai moment de s’en 


(æ) Il y a un an à-peu-près , qu’un ch a- 
noine de mes amis * qui a fouffert autrefois 
très-cruellement d’un Tic douloureux, 
placé fur le fourcil droit, & dont il ne 
fouffroit pas depuis une vingtaine de mois, 
voulut , pour un autre objet, prendre la 
douche des eaux de Silvanés. Son Tic fut 
g éveillé' par ce remède chaud. J’eus beau¬ 
coup de peine à le calmer* 
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fevir, eft celui oii la maladie a 
été mitigée par une détrempe fuffi- 
fante. 

Il eft encore un autre remède ex* 
térieur, qui eft fans contredit plus 
utile , que tous ceux dont on vient 
de parler. On doit en faire ufage 
dès le commencement, & le con¬ 
tinuer pendant tout le cours du 
traitement. C’eft le cautère placé 
à la nuque, derrière l’oreille, ou 

fur le bras du côté malade. Il con- 

* 

vient même de ne le laifler tarir 

qu’avec les plus grandes précautions 

& long-temps après la guérifon, fi 
cependant le Médecin ne juge pas 
plus prudent qu’il ne tarifle point 

du tout. 

Pour ces cautères je préfère le fain- 
bois , ou bien quelque pommade 
épifpaftique, au biftouri & à la pierre 
à cautère proprement dite. Les épif- 
paftiques ayant befoin d’un renou- 
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vellement journalier , ont l’avan¬ 
tage d’entretenir dans ces égouts ar¬ 
tificiels une phlogofe foutenue 6>C 
«ne fuppuration que l’artifie eft le 
maître de graduer à fon gré. L’irri¬ 
tation qui*fe fait à tous les infians 
dans la plaie , y détermine des in- 

/** . i 

flux abondans du principe vital. Le 
fluide nerveux, attiré ainfi vers ce 
foyer irrité , ne fe précipite plus 
avec autant de fougue furie foyer 
de la maladie , & le Tic doulou¬ 
reux devient par la même raifon 
moins violent. 

Lorfque par les moyens précé- 
dens employés avec méthode, 6c 
variés félon le befoin , on efi: par¬ 
venu , linon à détruire entièrement 
tous les accidens, du moins à les 
rendre allez fupportables 6c allez 
rares, il faut penfgr à donner du 
reffort à l’organe cellulaire , afin de 

le mettre en état de chaffer de fon 

ti.flii 
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tîffu les levains acrimonieux qui fe 
trouvent déjà émouffés, & qui ont 
acquis une fluidité fiiffifante. Dans 
ce deflein on en viendra aux re¬ 
mèdes toniques. Ceux qui paroif- 
fent capables de mieux agir dans 
cette circonftance, font les diverfes 
préparations de mars, les eaux mi¬ 
nérales ferrugineufes, ou fulphu- 
reufes , les bains froids & fur-tout 
le quinquina continué long-temps 
& à petites dofes. Quant aux deux 
derniers remèdes, je les ai vu pro- 
duiredes effets fi marqués dans deux 
différens Tics douloureux, que je 
ne faurois me difpenfer de dire 

ici quelque chofe de ces obferva¬ 
lions. 

Depuis environ fix ans, un curé 
du voifinage de Caflres, étoit atta¬ 
qué cruellement d’une de ces ma¬ 
ladies , dont le foyer s’étoit placé 

fur l’artiçulatiori de la mâchoire, ôe 
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dont les élancemens s’étendoient 
dans tout le trajet du mufcle cro- 
taphite. Cette affe&ion douloureufe 
étoit la fuite d’une fluxion çatar- 
reufe, que lui avoit occafionnée une 
pluie froide, tombée pendant long¬ 
temps fur la tête découverte. Les at¬ 
taques n’arrivoient guère que lorf- 
que le malade parloit ou qu’il s’qc- 
cupoit de la maftication. Elles ve- 
noient fi fubitement qu’il étoit fou- 
Vent obligé de s’arrêter tout-à-coup 


au beau milieu de la phrafe, & fans 
pouvoir achever le mot qu’il avoit 
commencé à prononcer. Ces atta¬ 
ques, qui étoient très-fréquentes, ne 


.durqientpas plus d’une minute. Tout 
le temps que la douleur exiftoit* la 
mâchoire reftoit immobile , 6 c la 
bouche çonfervoit le même degré 
d’ouverture qu’elle avoit à l’arrivée 
de l’attaque. On eût dit qu’il s’agif* 

fpit d’une affe£tion : cataieptique« 
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Les remèdes méthodiques que j’or¬ 
donnai d’abord , & qui ne furent exé¬ 
cutés qu’avec affez de négligence, ne 
parurent pas produire des effets bien 
fenfibles. Ennuyé du traitement, le 
malade eut recours à quelque chi¬ 
rurgien qui lui confeilla, pour tout 
remède, l’ufage du quinquina à la 
dofe de demi-dragmè par jour, &C 
continué pendant long-temps. Ce 
tonique vint fort à propos ; fans 
doute que l’humeur fe trouva a ffez 
diffoute par les remèdes précédens ; 
la maladie s’appaila peu-à-peu, ôc 
au bout de trois mois la guénfon fut 
compieîte. 

A la fuite de cette cure faite pref- 
que parle feul quinquina, je parlerai 
en peu de mots delà guérifon moins 
parfaite d’un Tic douloureux à la 
joue, que portoit une vieille Jame, 
dont j’ai eu déjà occafion de parler. 
Depuis vingt ans que daroit cette 
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maladie, on avoit fuOceflivement 
tenté, pour la détruire, tous les re¬ 
mèdes dont divers Médecins avoient 
pu s’avifer. Il y a environ quatre ans 
que la malade vint à Caftres pour 
prendre mon confeil ; je lui ordonnai 
des cautères, des bains réitérés, & 
en général une fuite de délay ans, d’a“ 
douciffans & d’apéritifs,tels que ceux 
que j’ai indiqués plus haut. A la fuite 
de ces remèdes , je voulois qu’outre 
^es toniques r elle elïuyât l’éle&ricité 
négative, dont depuis peu des Phy- 
ficiens diftingués venoient de recom¬ 
mander l’ufage pour les affe&ions 
fpafmodiques, & dont j’aurois été 
bien aife de conftater la vertu dans 
cette occafion. Mes confeils ne fu¬ 
rent exécutés que très-imparfaite* 
ment. La malade pourtant en reffen- 
tit un foulagement notable. Nous 
étions en été , & l’on remarqua que 
les bains de rivière, qu’elle prit pen* 
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dant quelque temps & chaque jour, 
fembloient toutes les fois charmer 
fes douleurs. 

Au bout d’un mois de traitement, 
temps ou la dame malade fe trouva 
incomparablement mieux,elle aban¬ 
donna brufquement des remèdes 
qu’elle trouvoit trop affujettiffans. 
Là-deffus elle fe mit dans la tête 
d’habiter un appartement bas qui ve- 
noit d’être bâti depuis peu & qui 
par conféquent étoit frais &: hu- . 

mide. La vapeur froide & aqueufe 
dans laquelle fon corps fe trouva 
habituellement plongé, bien loin de 
nuire aux reftes de fon Tic doulou¬ 
reux , fervit au contraire à le rendre 
de jour en jour plus modéré, quoi¬ 
qu’il eût, comme le précédent, une 
origine catarreufe. La maladie parut 
même entièrement guérie au bout de 
quelques mois. 

Je me garde bien de croire qu’un 

G î 
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Médecin prudent puifie s’autorifer 
de cet exemple fingulier pour pro- 
pofer un pareil remède. Mais ce fait 
ftiffit, à mon avis, pour perfuader 
qu’on peut tirer un bon parti des 
bains frais, comme excellent toni¬ 
que, fur la fin du traitement du Tic 
doit'Oureux. D’ailleurs la dame en 
queftion n’a été guérie que pour un 
temps. Après un an de répit, fa ma¬ 
ladie a reparu avec tous fes carac- 
, tères, & elle en efi: a&uelîement 
tourmentée , comme la première 
fois. 

Ce n’eft pas feulement fous la 
forme de bain, que l’eau froide e£b 
lin tonique utile dans le Tic doulou¬ 
reux. Elle peut fervir encore avec 
avantage comme remède topique Sc 
local, en l’appliquant fur le foyer 
même de la douleur. Je tiens du cé¬ 
lèbre Fouquet de Montpellier , un 
fait de pratique , qui démontre que 
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Cette application opère quelquefois 
lin grand bien dans tous lés temps 
de la maladie.il y aplufieüts années 
que ce Médecin traitoit à Montpel¬ 
lier une dame étrangère, qui depuis 
long-temps fouffroit d’un Tic dou¬ 
loureux à la joue. La maladie étoit 

• «' ” k. r , J 

des plus violentes, foit à caufe des 
douleurs qu’éprouvolt la malade, 
foit à caufe des convulfions horri¬ 
bles , dont toutes les attaques étoient 
accompagnées. Rien' ne fut capable 
de déraciner cette ancienne affec¬ 


tion de la Face. Mais M. Fouquet 

trouva un moyen sûr d’adoucir & 
d’abréger confidérablement ces atta¬ 
ques , en appliquant fur le foyer 
douloureux un morceau de glace ou 
de l’eau bien froide. 

Je remarquerai à ce fujet, que dans 
le commencement du traitement, le 
froid aduel employé localement ne 

peut agir que comme remède ftupé- v 
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fiant &c anodin. Alors on ne doit 

.% » • V w.* 4 *li Â*®*^ • # ^ * % ■** 1 ® ^ 

efpérer de lui qu’un effet paflager 
èc palliatif ; mais fi l’humeur âcre 
qui réfide près des nerfs affe&és , a 
été bien préparée & rendue fluide 
par les détrempans & les incififs, 
foit généraux, foit fpécifiques , il 
peut devenir un fecours décifif ôc 
vraiment curatoire, en procurant 
la réfolution totale de cette hu¬ 
meur. 

Au refie, fur la foi de M. Fou- 

•. y ’ l • • •* ' '■ ‘ * ' '4 ^ ^ 

quet, j’ai tenté depuis peu, pour un 
Tic douloureux, l’application du 
froid a&uel , fans en obtenir au¬ 
cun calme marqué : il efi vrai que 
la dame, qui fut le fujet de cette 
expérience , èt qui efi d’une très- 
grande confidération, a beaucoup 
de pufillanimité & une extrême dé- 
licatefle. Le contaff d’une eau très- 
froide la rébuta bientôt, & il ne 
me fut pas pofiible de lui en faire 
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continuer afifëz long-temps l’ufage. 

En parcourant les divers genres de 
fecours, que je crois être appro¬ 
pries au Tic douloureux , je n’ai 
rien dit de la faignée 9 ni des pur* 

gatifs , remèdes fi généralement em¬ 
ployés dans toute efpèce de mala¬ 
dies. Quoiqu’ils ne paroifient point 
efFentiellement indiqués ici, je n’aï 
garde de les exclure , lorfqu’üs 
fie trouvent nécefiaires , àraifon de 
quelques circonfiances particulières. 
Quand le mal eft récent, & que le 
liijet efi bon, la faignée offre les 
avantages d’un très-bon relâchant, 
& les purgatifs peuvent fervir à dé¬ 
tourner l’humeur fufpe&e vers des 
parties oppofées au foyer où elle 
tend à fe fixer. Mais dans les cas 
ordinaires & lorfque le mal efi ha¬ 
bituel, l’ufage de la faignée doit être 
borné aux conftitutions pléthori¬ 
ques, ÔC aux circonfiances où la 

G | 



î 54 Effai 

fupprelïion de quelque évacuation 
fanguine exige que fart fupplée à 
la nature» 

Quant aux purgatifs, on fent bien 

qu’ils font contre-indiqués par la na* 
ture même du mal, 6 c que leur a&ion 
menace d’animer de plus en plus l’é- 
réthifme des nerfs. Auffi ne doit on 
fe déterminer à mettre en ufage ces 
fortes de remèdes , que lorfqu’on y 
eft nécefîité par les fignes les plus 
décidés de cacochylie,encore faut- 
il avoir l’attention de n’employer, 
même dans ce cas, que les minoratifs 
les plus doux &c les moins échauf- 
fans» 

Pour abréger le traitement du Tic 
douloureux , lequel entrepris d’a¬ 
près les idées méthodiques que nous 
venons d’expofer, ne peut être que 
long & ennuyeux, on propofe divers 
moyens. Telles font l’application 

des aimans puiffans, celle d’un eau- 


i 
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tère fur le foyer même de la dou» 
leur, l’élettricité négative, & enfin 
la fe&ion du nerf qu’on croit être 

tt r ' r M ^ 

le liège de là maladie. Nous exa¬ 


minerons 



tous ces 


moyens de guërifion, & nous tâche¬ 
rons de marquer le degré de con¬ 
fiance qu’ils peuvent mériter. Mais 
avant cela nous ferons quelques ré¬ 
flexions fur les.remèdes propres 8 c 

1 1 » ► * » 

fpécifiques, que pèut exiger l’humeur 
ftimulante qui eft la caüfe matérielle 
de la maladie. 



ARTICLE III 


1'. e, [ 


Traitement particulier ou fpécifique du 

Tic douloureux . 



N parlant des indications cura¬ 
tives que préfente le Tic doulou¬ 
reux y nous avons dit qu’il ne fal- 
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îoit pas négliger celles que peuvent 
offrir des virus particuliers , dès 
qu’on s’apperçoit que la maladie fe 
rapporte naturellement à quelqu’un 
deces virus,comme cela arrive le 
plus fouvent. Nous ayons ajouté 
que les remèdes fpéeifiques que ces 
virus exigent, doivent être fi bien 
combinés avec les remèdes géné¬ 
raux, & fur-tout avec ceux que nous 

fpécial ementvappellés prépa¬ 
ratoires , que ceux-ci en doivent 
toujours précéder l’ufage êc en mo¬ 
dérer ï’aûivité. 

minaires ,iîne nous 

refte que peu de ehofe à dire fur 
l’adminifiration des remèdes fpéci¬ 
fiques. On connoît en Médecine les 
fignes cara&ériftiques, qui dénotent 
lapréfence des diverfes humeurs vi¬ 
rulentes , que nous avons reconnues 
pour caufes pofiibles du Tic doulou¬ 
reux ; on fait encore quels font les 
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fecours que l’expérience a confacrés 
comme les plus propres à les com¬ 
battre chacune en particulier ; ce-; 
pendant je n’ai pas cru abfolument 
inutile, de configner en ce lieu quel¬ 
ques canons pratiques, qui puiffent 
rappeller en peu de mots au Lec¬ 
teur , ce qu’il y a de plus impor¬ 
tant à connoître fur cette matière 9 
relativement à la maladie qui nous 
occupe. 

i°. L’humeur catarreufe, caitfe 
matérielle la plus fréquente du Tic 
douloureux , cède fur-tout à des 
bains multipliés, aux véficatoires * 
aux divers exutoires & aux fu« 

• *.- .. 2» • ( » • l . ’ >4' ' ■' •- ' : ... * £ y f 

dorifiques , fur - tout végétaux * 
parmi lefquels on peut placer les 
caïmans narcotiques. Mais le quin¬ 
quina à dofes réfractées , & conti¬ 
nué durant plufieurs mois , offre un 
tonique qui peut opérer les effets 
les plus heureux ? îorfqu’il fera admi* 




niftré après des préparations conve¬ 
nables. 

*• + # /' m ' 

i°. Le levain fcorbutique a les 
Ipécifiques particuliers & très-con¬ 
nus. Leur emploi méthodique exige, 

mt*' I 0 

de la part du Médecin , une très- 
grande fagacité : car la nature fort 
diverfe des anti-fcorbutiques, dont 
notre matière médicale elt enrichie , 

I , • .* y * ! f 

ou, pour mieux dire, furchargée, 5 fait 
qu’on ne lauroit indifféremment les 
adapter tous à tous les cas & à tous 
les fujêts. En général, lorfqu’on 
traite des Tics douloureux dépen- 
dans de cette caufe, on doit re¬ 
douter le fel fondant & feptique 
des mouches cantharides, & n’ufer 
des cautères qu’avec fobriété. Les 
bains doux font bien moins utiles 
dans le fcorbut lent , que dans les 
affections catarrhales chroniques. 
Cependant on peut obtPnir de bons 

gffets des bains froids. Le quinquina 
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long-temps continué parok encore 
dans cette circonlïance, remplir 
avantage ufement les indications 
principales. 

3 c>. Si c’elt la matière déplacée de 
la goutte qui caufe la maladie, on 
doit faire enforte de rappeller au plu¬ 
tôt cette matière vers fon liège na¬ 
turel, c’eft-à-dire vers les extrémités 
inférieures , par les véficatoires , les 
linapifmes & autres rubéfians. On 
prodiguera, s’il le faut, les cautères» 
Le kermès minéral , les bois ludo- 
rifiques, la gomme de Gayac , les 
favons acides & alkalins, font les 
fondans les plus efficaces qu’on ait 
connus jufqu’ici pour réfoudre l'hu¬ 
meur goutteufe, qui a toujours des 
difpolitions prochaines à la concré¬ 
tion. Le vice rhumatifmal, qui a 
avec le goutteux la plus grande ana¬ 
logie , cédera aux mêmes réfolutifs 
auxquels on peut ajouter l’ufage in* 
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térieur Sc extérieur des eaux ther-î 
males. 

4°. Les bains domeftigues , les 
véficatoires, ainfi que toutes les es¬ 
pèces d’exutoires , les diaphoréti- 
ques , les friûions sèches & uni- 

verfelles & l’inoculation , font les 

* * 

remèdes fur lefquels il faut princi¬ 
palement infifter , pour rappeller 
vers l’organe cutané , toute forte 
d’humeur dartreufe ou pforique, qui « 
a été répercutée, & qui devient 
le principe matériel du Tic dou¬ 
loureux. 

I . | * • 

5 0 . On fait que le virus vénérien 
produit fouvent dans les environs 
de la tête des concrétions gommeu- 
fes & tophacées , où il fe concentre 
fi bien, qu’il eft quelquefois affez dif¬ 
ficile de l’en déloger. Je crois que fi 
une pareille matière virulente de- 
venoit jamais le principe de notre 

maladie en fe îixant près de quelque 
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filet nerveux, on ne fauroit trop ap¬ 
puyer fur les préparations générales 
avant d’en venir aux fpécifiques* 
Comme le mercure eft un minéral 
ennemi des nerfs, il faudroit en di¬ 
riger l’adminifiration avec beaucoup 
de douceur & de ménagement. Il 
feroit bon même de rendre le trai¬ 
tement fort long, afin qu’il fût plus 
efficace. 

6°. Quant à ce que nous pour¬ 
rions ajouter furies autres efpèces 
de virus que la théorie démontre être 
très-capables de produire le Tic dou¬ 
loureux , nous nous abftiendrons de 
dire notre avis à ce fujet. Outre que 
l’expérience ne nous a rien appris 
encore fur l’exiftence réelle de pa¬ 
reilles caufes, il efl: aifé de fentir 
que fi elles avoient lieu , il faudroit 
les attaquer par les fecours que Ton 

fait être propres à chacune d’elles 
en particulier. 


/ 


i6i Epi 

ARTICLE IV. 

^ « ✓-’ • î * » . * , *c V 

- . *• ■ > . *• . . 

L'Electricité & le Magnétifme font-ils 
des remèdes propres à la guérifon du 
Tic douloureux ? 

u o i q U e d’après les çaifonne- 
mens déduits de la théorie, il paroifle 
très-probable que réle&ricité néga¬ 
tive doit être d’un grand fecours 
dans une maladie ou les nerfs font 

• t* . # 

* 

pourvus d’une furabondance. du 
fluide animal ; fluide qui a de fi grands 
rapports avec celui de l’éle&ricité, 
je penfe qu’il faut laifler à l’expé¬ 
rience le foin de nous apprendre 
jufques où TadminiAration de ce 
remède peut influer fur la guérifon 
du Tic douloureux. Les tentatives 

F i 1 \ * I* • y r • • * | î A 

déjà faites par MM. Sans (æ) ôC 



( a ) Mém. de la Soc, roy.de Méd. année 
*778 >p. 45 S* 
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Bertholon (a), auteurs qui difent 
avoir foulage 6 c même guéri plu¬ 
sieurs maladies fpafmodiques en élec« 
triSant négativement leurs malades 9 
font encourageantes pour les Phyfi- 
ciens 6 c les Médecins. Il convient 
cependant de refier là-defïus dans 
un fcepticifme prudent > juSqu’à ce 
que ces observations Soient confir¬ 
mées par de nouvelles expérien¬ 
ces (£). Mais en attendant, je crois 
devoir exhorter ceux qui Se trou¬ 
vent à portée de bonnes machines 



(æ) De l’Ele&ricité du C. h. 223. * 


' (£) M. Mauduit a vu l’éle&ricité né¬ 
gative augmenter l’état convulfrf dans quel¬ 
ques Sujets au lieu de le diminuer. Il eft 
à craindre que ce remède prétendu anti- 
fpafmodique, ne foit illufoire , à moins 
que M. l’abbé Sans n’ait une façon parti¬ 
culière de l’adminiflrer. Dans ce cas, il 
devroit en faire part au Public, 
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éleétriqués, d’en effayer l’effet fut 
la maladie bifarre 8c rebelle, dont 
nous venons de tracer de notre mieux: 
le traitement méthodique : li je fou- 
mettois moi-même des malades â de 
femblables épreuves, non-feulement 
je les éle&riferois négativement , 
mais encore, au défaut de fuccès, 
je voudrois tenter l’éle&ricité poli- 
tive donnée en manière de bain : 
voici mes idées. 

Il eû aujourd’hui très-certain, que 
quelques animaux, tels que la torpille 
8c l’anguille de Surinam, ont naturel¬ 
lement les deux moitiés de leur corps,', 
la fupérieure 8c l’inférieure, dans 
deux états oppofés d’éle&ricité.L’une 
eft éleétrifée négativement, tandis 
que l’autre l’eftpofitivement.Les ex¬ 
périences curieufes 8c authentiques 
de M."Walsh, ne laiffent fur cet article 
aucune incertitude, puifque ce Phy- 
ficien, avec ces poiffons vivans, a 
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produit tous les effets éleâriques 

qu’on obtient de la bouteille de 
Leyde. 

D’un autre côté, l’on voit depuis 
quelques années dans le fein de la 
Capitale, que ce n’eft pas fans quel¬ 
que apparence de fuccès que le fleur 

Ledru, homme aujourd’hui très- 

% « 

utile au public, après lui avoir été 

long-temps très-agréable, emploie 
l’éle&ricité ordinaire & pofitive 
pour guérir l’épilepfie ôc diverfes 
autres maladies fpafmodiques. 

De ces deux faits je tire cette con- 
féquence. Qui fait li les fujets affec¬ 
tés de maladies fpafmodiques , ne fe 
trouvent pas maladivement dans un 
état analogue à celui où font par 
nature les poiffons dont on vient de 
parler? Qui fait fi danscesmaladies , 
tandis que le fluide éle&rico-animal 
fe précipite avec affluence fur cer¬ 
taines portions du fyflême nerveux a 
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les autres portions ne s’en trouvent 
pas en même temps dépouillées à un 
certain degré ? Dans cette hypo- 
thèfe, les maladies qu’on appelle 
nerveufes & fpafmodiques auroient 
toutes pour caufe immédiate la dif- 
tribution irrégulière de Péle&ricité 
animale ; les vues curatives de- 
vroient effentiellement fe réduire à 
combattre cette ataxie, cette irré¬ 
gularité ; & l’on auroit guéri les ma- 

% 

lades, fi on parvenoit à rétablir les 
écoulemens nerveux dans les pro¬ 
portions naturelles, qui conviennent 
à chaque peint dufyflême animal. 

Or, pour ramener cet équilibre, 
de vie, pour rendre aux influx cé¬ 
rébraux leur égalité primitive , rien 
ne paroît devoir être plus efficace 
que le bain éie&rique ordinaire. Je 
voudrois que le malade y fût mis 
tous les jours, qu’il y reflât chaque 
fois planeurs heures de fuite, ÔC 
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qu’il en continuât l’ufage pendant 
un temps proportionné à l’ancien¬ 
neté de la maladie. Tant que dure- 
roit le bain , tous les nerfs du corps 
fe trouveroientàla fois éle&rifés en 

1 

plus, tous feroient en même temps 
fortement furchargés d’un fluide pé¬ 
nétrant , qui doit s’amalgamer aifé- 
ment avec le fluide fubtil dont ils 
font les condu&eurs naturels , & 
peu-à-peu l’on verroit peut-être l’é¬ 
galité de l’éle&ricité atmofphérique 
corriger les inégalités de Féle&ricité 
animale. 

Ces vues curatives , quoique con¬ 
jecturales , ne me paroiflent avoir 
rien de contraire à la pnyfique, ni par 

conféquent à la Médecine ; mais on 

doit fentir que les tentatives que je 
viens de propofer, ne font pratica¬ 
bles dans le Tic douloureux , qu’a- 
près avoir détruit la caufe locale Sc 
matérielle qui agace les nerfs atfe&és* 
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ôt lorfqu’il ne refte plus que l’habi¬ 
tude maladive. Avant cette époque , 
l’éle&ricité quelconque feroit vrai¬ 
semblablement inutile , ou tout au 
plus elle ne pourroit Servir que 
comme un foible palliatif. La raifon 
en eft fi fenfible,que je crois très- 
inutile de rien ajouter pour la faire 
mieux remarquer. 

Mais que faut-il efpérer de l’appli- 
cation des aimans ou des aciers ai¬ 
mantés pour la cure de la même ma- 
ladie } S’il faut s’en tenir aux pre¬ 
mières expériences,rapportées dans 

lë S Mémoires de la Société royale de 

Médecine, le fluide magnétique agit 
d’une manière très-avantageufe dans 
un grand nombre de maladies d’ef- 
pèce différente ; il produit entre au¬ 
tres des effets fenfibles (à) fur les 


(a) Mém. de la Soc. roy. de Méd. 1779 
P- S65. - 
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fujets affettés de Tic douloureux. 
Ces expériences pourtant ne paroif- 
fent pas fi décifives aux Savans même 
qui les ont faites, qu’ils ne croient 
nécefTaire de les réitérer. Dans 
l’homme le phyfique & le moral 
agîflent quelquefois fi confufément, 
qu’il efl très-aifé de fe faire illufion 
à foi-même , lorfque l’on veut appré¬ 
cier la valeur réelle de certains re- 
mèdes , dont l’adion n’eft pas bien 
évidente. C’étoit ce qui faifoit dire 
^avec autant d’énergie que de vérité, 
au père de la Médecine, experitnen- 
turu fallax ,judicium difficile. En at¬ 
tendant que de nouvelles expérien¬ 
ces confirment ces premières obfer- 
vations fur les propriétés médica- 
menteufes de l’aimant, on ne trou¬ 
vera pas mauvais que je fafTe part 
ici de mes doutes & de mes incerti¬ 
tudes à ce fujet. 

Ce que nous favons jufqu’ici fur 

H 
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les .propriétés de l’aimant, c’eft dV 
bord que les phénomènes de cette 
fubüance minérale paroiffent en bien 
des circonftances aflez analogues à 
ceux de l’éle&ricité ; & en fécond 
lieu que cette fubftance fingulière a 
fur le fer, ôc les matières ferrug'i- 
neufes non calcinées , une a&ion in- 
jponteftable, tandis qu’elle paroît 
abfolument fans pouvoir à l’égard 
de tous les autres corps de la na¬ 
ture. Je ne parle pas de la dire&ion 
de l’aiguille aimantée , non plus que 
de fon inclinaifon & de fes décli- 
naifons. Ces propriétés admirables 
de l’aimant font connues de tout le 
monde, & n’ont aucun trait à l’objet 
qui nous occupe actuellement. 

Ce n’eft, à proprement parler, que 
depuis quelques années &C à l’occa- 
fion des obfervations du père Hell, 
fameux aftronome de Vienne, qu’il 

■a été généralement queftion parmi 
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les Savans des vertus médicales des 
aciers fortement aimantés & appli¬ 
qués fur le corps humain. A la voix 
de ce Savant, on vit une louable 
émulation s’emparer des Phyficiens 
& des Médecins les plus diftingués ; 
les épreuves fur cet objet utile fe 

y - -, . • . • . ** 

multiplièrent de tous les côtés. M. 
l’abbé Lenoble, qui dès le même 
temps avoit trouvé le moyen de ren¬ 
forcer les aimans artificiels, d’une 
manière plus parfaite qu’on ne l’a- 

• ' ' , ‘ . t _* F V 

voit fait avant lui, s’emprefla de fa¬ 
ciliter les expériences , en donnant 
à fes aciers aimantés des formes va¬ 
riées & commodes pour l’appli¬ 
cation. 

Pendant cette efpèce d’effervef- 
eence générale, la Société royale 
de Médecine, qui ne néglige rien de 
ce qui peut intéreffer les progrès de 
l’art, chercha à s’affurer de ce qu’il 
ialloit penfer de ce remède nou- 

H 2 
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veau. Elle nomma deux de fes Mem* 

fy ^ • t 

bres, MM. Andry &c Thouret, pour 
vérifier & pour étendre les expé¬ 
riences à ce fujet. Perfonne n’étoit 
plus capable que ces deux Médecins 
de venir à bout de cette entreprife 
difficile & de fixer enfin les opi¬ 
nions. Les travaux auxquels ces re- 

* \ t *• 

cherches donnèrent lieu , rédigés par 
M. Thouret, ont été publiés dans 

les Mémoires de la Société ; mais fi 

* % 

cë premier rapport, qui eft un chef- 
d’œuvre' d’érudition , a été favo¬ 
rable au Magnétifme , on ne fait pas 
encore quel fera le réfultat de leurs 

nouvelles expériences. 

On fe gardera bien ici de révoquer 
en doute la réalité des cures que ce 
Mémoire annonce avoir été faites 
pendant l’ufage desaimans artificiels. 
Mais n’eft-on pas en droit de douter 
encore fi c’efi: précifément à la vertu 

de ces aimans que ces guérifons font 


f 


fur la Maladie, de la T ace, 

«lues, ou fl ce n’eft pas plutôt au 
temps, à la force de quelque autre 
remède, & fur-tout aux efforts puif* 
fans & non interrompus de la na¬ 
ture } 

Selon les Auteurs du Rapport, un 
malade attaqué du Tic douloureux a 
été complettement guéri à la lon¬ 
gue , au moyen de l’aimant (<z). 
Mais M. Sauvages n’a-t-il pas vu 
une maladie toute femblable , après 
avoir réfiflé long-temps à tous les 
remèdes , fe diffiper d’elle-même 
au bout d’ün an fans un pareil 
moyen (f) ? Il eft donc pour le moins 
incertain fi la guérifon rapportée en 
cet endroit, n’efl pas tout auffi fpon* 
tanée que le fut celle dont fut té¬ 
moin le Profeffeur de Montpellier* 



( æ ) Ibid. p. 5 90. 

{b) Nofol. Méth. claff. 4, ord. 1, gea* 


ia 9 fp. 14. 
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Un autre fujet attaqué de la même 
maladie & plus particuliérement ob- 
fervé par M. Thouret, étoit fi fen- 
iible à l’aéHon de l’aimant, qu’illui 
fembloit que l’acier aimanté attiroit 
en dehors, & lui laiffoit la liberté de 


promener à fon gré les fenfations 
douloureufes ; fes attaques fe trou- 
voient même quelquefois fubitement 
arrêtées (a). Cependant cette ma¬ 
ladie fi docile en apparence à l’aéfion 
de l’aimant, réfifîa opiniâtrement à 
tous les efforts, & ne put être guérie; 
On fouffrira que nous remarquions 
que cette obfervation rappelle en 
quelque forte les phénomènes 
qu’on a vu fifouvent produits parle 

Magnétifme animal. On fait que M. 
Mefmer a opéré de pareils miracles, 
d’abord avec le feeours de l’aimant, 


(a) Mém. de la Soc. de Méd, 1779, p; 

J 84 & fuiy^ ■ . a 
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& enfuite avec une fimple baguette * 
ou même avec le feul doigt. L’ima- 
gination excandefcente de certains 
malades qui favorife en tant d’occa- 
fions les vues du Charlatan , peut 
bien quelquefois faire illufion à la 
bonne-foi, & tromper même les 
plus grands maîtres. 

Je n’entrerai point dans l’examen 
détaillé des cures nombreufes autres 
que celles du Tic douloureux , qui 
fe trouvent confîgnées dans le Rap¬ 
port en queflion. Il fuffira de remar¬ 
quer que le Magnétifme animal, 
malgré les effets finguliers que nous 
lui voyons produire tous les jours 
fur le moral 6 c fur le phyfique de 
certains fujets, n’efl cependant qu’une 
véritable chimère. On n’en dira ja¬ 
mais autant du Magnétifme minéral. 
Celui-ci a devers foi des preuves 
qui rendent fon exiftence certaine. 
Mais je ne fais fi les opérations mé- 

H 4 
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dicamenteufes dés airoans naturels 
& artificiels , ne feront pas à leur 
tour déclarées nulîes 6 c chiméri¬ 
ques par les Savans même, qui, dans 
de premiers efiais, ont paru férieu- 
fement convaincus de leur réalité. 

J’ai vu des Médecins inffruits s’ap¬ 
plaudir d’avoir appliqué avec fruit 
dans quelques occafions des aciers 
aimantés. J’en ai vu d’autres, parmi 
lefquels je puis compter le célèbre 
Fouquet ,fe plaindre que toutes leurs 
tentatives à ce fujet ont été fans le 
moindre fuccès. Ce que je puis at- 
tefier avec toute la candeur dont je 
dois me piquer, 6 c qu’exige de la 
part du Médecin une chofe qui tou¬ 
che de fi près à la fanté & à la vie 
des hommes, c’eft que ç’a été tou¬ 
jours inutilement que j’ai efiayé 
l’application des aimans fur un grand 
nombre de malades. Je n’en ai ap- 
perçu quelques effets un peu fenfibles 
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que dans le moral d’une petite quan¬ 
tité de fujets très-nerveux. 

Pour tâcher de me procurer ]une 
plus grande certitude, j’ai fait venir 
de Paris diverfes pièces travaillées 
par M. l’abbé Lenoble. J’en ai appli¬ 
qué plufieurs fur deux fujets atta¬ 
qués l’un d’un Tic douloureux au- 
defïus du fourcil, l’autre d’un raptus 
caninus des plus violens. Leur effet 
a été conftamment nul. Bien plus 
elles n’ont pas paru être plus effi¬ 
caces dans d’autres maladies fpafmo- 
diques. Tout cela eff bien propre à 
fufpendrema confiance. Je me borne 
donc à faire des vœux, pour que 
MM. Andry & Thouretpourfuivent 
leurs travaux , àc décident enfin , 
après des expériences fuffifantes , ce 
à quoi il faut s’en tenir fur'cette ma¬ 
tière importante & obfcure. 



/ 
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ARTICLE V. 
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/*< ' * * . 

Effets du Cautère acluel ou potentiel «J 

appliqué fur le foyer douloureux . 

ÏNous avons déjà parlé du cautère 
appliqué comme remède dérivatçire 
dans le voifinage du foyer doulou¬ 
reux. Mais nous avons cru devoir 
confacrer un article particulier à 
l’examen des effets qu’il faut attendre 
du cautère , dès qu’on le place fur 
le lieu même de la douleur. 

On lit dans les Ouvrages de Mer- 
curialis (a) , que de fon tems, pour 
guérir les ris involontaires chroni- 

I 

ques, quelle qu’en fût la caufe & la 

nature, on appliquoit immédiate- 

^ ^ \ 4 * * f / * 

ment fur le lieu le plus affe&é, le fer 



[a)De ajfetf, capltls 3 wap» ai. 
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irouge & brûlant. Sans doute que 
dans quelques occafions, on s’étoit 
apperçu que cette méthode vigou- 
reufe avoit eu de bons effets , puif- 
qu’un aufïï grave Praticien n’héfite 
pas à la confeiller lorfque les re¬ 
mèdes plus doux n’ont paru avoir 
aucune prife fur la maladie. D’une 
pareille cautérifation il doit réfulter 
une efcarre profonde, dans laquelle 
font compris néceffairement & le 
tiffu cellulaire fubjacent, les hu¬ 
meurs dont ce tiffu fe trou voit 
abreuvé. 

Il n’ed donc pas furprenant que 
par un tel remède le ris convulfif, 
& même le Tic douloureux , perde 
d’abord de fa véhémence ; mais par 
les effets fubféquens de cette applica¬ 
tion , le mal efl attaqué avec encore 
plus d’énergie; car peu-à-peu l’ef- 
carre doit fe détacher des chairs en¬ 
vironnantes 3 & il faut qu’il s’excite 
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en ces lieux une forte fuppuration % 
cette fuppuration ouvre &: confume 

allez au loin les mailles de la toile 

• . / 

, celluleufe ; elle entraîne avec elle 
les fucs vicieux &C irritans dont cet 
organe efl toujours imbibé dans les 
Tics douloureux & les ris convul- 
fifs quelconques. Il n’eft donc pas 
douteux que par cet écoulement lo¬ 
cal la caufe matérielle de la maladie 
fpafmodique ne puilïe être totale¬ 
ment évacuée, fur-tout û on a l’at¬ 
tention d’entretenir long-temps cette 
fonte ôc cette fuppuration par les 
moyens que la Chirurgie fournit 
pour cela. 

Sans en venir au cautère a£luel ÿ 
auquel les Chirurgiens modernes 
ont bien plus rarement recours que 

les Anciens dans le traitement des 

« # 

maladies en général, on peut obtenir 
des effets à peu-près pareils du cau¬ 
tère potentiel, ôc même d’une plaie 
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faite par un infiniment tranchant. 
Dans l’Ouvrage de M. André, au¬ 
teur déjà tant de fois cité dans ceî 
Effai, on lit que M. Maréchal, pre-? 
mier Chirurgien de Louis XIV, ima- 
. gina l’opération fuivante pour guérir 
un Tic douloureux de la joue. Il Ht 
une incifion profonde fur le foyer 
de la douleur , dans l’intention de 
couper par-là entravers le nerf fous* 
orbitaire , & de paralyfer ainfi les 

parties fouffrantes. 

Dès que l’incifion eut été faite 
les fymptomes de la maladie furent 
en effet calmés ; cependant les nerfs 
n’avoient pas été entamés par l’opé¬ 
ration, puifqu’au bout de quelque 
temps, & après que la plaie fut ci* 
catrifée , les accidens du Tic dou* 
loureux fe réveillèrent peti-a-peti 
& reprirent enfin leur première in- 
tenfité. La feule incifion des chairs 
les écoulemens qui en furent la 
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fuite, procurèrent fans doute ce 
Calme paffager. J’ai vu moi-même 
une demoifelle éprouver aufîi la fuf- 
penfion d’un raptus caninus après 
Une pareille opération qui lui fut 
faite en ma préfence, & dans laquelle 
on ne pul réufïir à couper le nerf 
fufpeélé. 

Par une incifion locale il fe fait 
d’abord des effufions fanguines 
qui dégorgent momentanément la 

partie. Ces effufions & les écoule- 

¥ 

mens purulens qui furviennent, 
font bien capables d’entraîner au 
dehors une portion de la matière 
flimulante, qui réfide aux environs 
des filets nerveux. Cela fuffit pour 
charmer la maladie, & non pour 
la guérir. Il refie toujours dans le 
lieu affe&é un levain qui doit ren¬ 
dre tôt ou tard à l’affe&ion fpafmo- 
dique toute fa vigueur primitive. 

On n’a pas à craindre les meniez 
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înconvéniens du cautère. Le Méde¬ 
cin eft le maître de le laiffer agir fur 
le foyer maladif, de manière à for¬ 
mer une efcarre auffi profonde ôc 
auffi. étendue qu’il peut le defirer. 
A cet égard le cautère potentiel, 
fans avoir aucun appareil effrayant, 
offre les mêmes avantages que le 
cautère a&uel. Une fois que l’ef- 
carre eff tombée, l’Artifte peut, au 
moyen des cathérétiques, élargir &C 
approfondir la plaie autant qu’il le 
juge convenable ; il anime à fon gré 
les écoulemens fuppuratoires * 8ç les 
fait durer tout le temps qu’il paroît 
néceffaire pour la parfaite évacua¬ 
tion du virus. 

Le même M. André rapporte une 

obfervation (a) , qui prouve bien 
fenfiblement l’efficacité du cautère 


potentiel appliqué'fur le foyer de la 



$a) Dans l’ouvrage déjà cité» 
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maladie. Cet habile Chirurgien par¬ 
vint à calmer, & même à guérir pour 
un temps, un Tic douloureux par îe 
cautère potentiel, placé fur le centre 
de la douleur. Mais cette guérifon 
s’évanouit & le mal recommença 
dès que, par l’impatience de fon ma¬ 
lade , le cautère eut ceffé de couler ; 
fans doute que le mal eût été guéri 
fans retour, fi on eût approfondi 
les efcarres, & fi on eût foutenu 
affez long-temps la fuppuration. 

Je n’ai pas encore tenté l’applica¬ 
tion. du cautère , telle que je viens 
• ' > *■ . 

de r indiquer dans les Tics doulou¬ 
reux que j’ai eu à traiter. Ils fe font 
trouvés placés la plupart fur quel¬ 
que point de la Face, & mes ma¬ 
lades ont redouté les défagrémens 
d’une longue plaie fur cette partie, 
& de la cicatrice difforme qui de- 
voit en réfulter. Lorfque le mal efl 

iltué fur une portion du cuir che~ 



fur la Maladie de ta Face, ï $ 5 

velu, on n a pas à craindre ceîte 
difformité, & par conséquent on 
n’a aucune raifon plaufible de né¬ 
gliger ce genre de Secours. Il Seroit 
même à Souhaiter qu’on le mît en 
uSage, lors même qu’il eff placé Sur 
le viSage, du moins s’il eff fort an- 

I ' » r , . 

cien , & s’il tourmente à un certain 
point. Le déSagrément d’une cicatrice 
indolente & , tout compté , médio¬ 
cre , n’a rien de comparable aux Souf¬ 
frances persévérantes d’un mal qui 
rend la vie infupportable, & qui 
peut même en abréger le cours. 

Dès qu’on Se détermine à mettre 
en ufage pour le Tic douloureux la 
méthode tranchante du cautère po¬ 
tentiel appliqué Sur le Soyer de la 
maladie, on doit par une emplâtre 
fenetré fixer 6 c bien circonScrire le 
lieu Sur lequel doit agir la pierre 
corrofive. Cela fait , on donnera 

au cauffique le temps fufRSant pour. 
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qu’il puifle faire une efcarre pro¬ 
fonde. Quand l’efcarre fera tombée, 
on laiflera la plaie long-temps ou¬ 
verte , &c on tâchera d’y maintenir 

afîidument un état d’irritation & 

— # 

de phlogofe, en touchant fouvent 
les chairs avec l’eau mercurielle, la 
pierre à cautère détrempée, le beurre 
d’antimoine , &c. &c. Par cette ma¬ 
nière d’agir, on fera afin ré decon- 
fumer une plus grande quantité de 
tiffu cellulaire, on excitera desécoti- 
lemens plus copieux, & on pourra 
fe flatter avec d’autant plus de raifon, 
d’épuifer en entier la caufe maté¬ 
rielle de la maladie. 

Cette méthode, fur la bonté de 

# 

laquelle l’expérience n’a pas tout-àr 
fait prononcé, épargnera , fl elle a 
le fuccès qu’on doit en attendre , 
bien des longueurs & bien des en¬ 
nuis aux malades. Par elle le traite¬ 
ment du Tic douloureux devient 


i 
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fort {impie ; il ne demande de la part 

du Chirurgien, qu’un degré de ta¬ 
lent & de fagacité très-médiocre.' 

Ce n’eft pas que l’on doive tou¬ 
jours fe difpenfer d’employer les 
remèdes ordinaires, lorfqu’on a re¬ 
cours au cautère local. L’ufage de 
quelques médicamens préparatoires 
fera, dans tous les cas, très-propre à 
rendre plus efficace & plus prompt 
le fuccès des efcarrotiques. D’ail¬ 
leurs , il eft certaines caufes du Tic 
douloureux qui peuvent néceffiter 
toutes les longueurs du traitement 
méthodique intérieur, avant quil 
foit permis d’en venir au traitement 
local par le cautère. Par exemple, s’il 
arrive que la caufe matérielle de la 
maladie , foit de nature fcorbutique 
ou vénérienne, fi elle efl formée parla 

répercuffion d’une humeur dartreufe, 

fi enfin elle fe trouve compliquée 
d’un vice notable & général du fyf- 
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terne nerveux , qui ne voit que le 
traitement local doit être nécefTai- 
rement précédé d’un traitement gé¬ 
néral approprié à chacune de ces 
circontfances } 



ARTICLE VI. 


Section du nerf dans le Tic douloureux « 

t s- - - • ; , " • . * • • 

Vu # • • • 

Cj alien avoit obfervé , il y a 
îong-temps 9 que lorfqu’on venoit à 
couper un nerf qui aboutit à un mul- 
cle attaqué de corivulfion, cette 
convuîfion ceffoit à l’inftant, & le 
mufcîe tomboit en paralyfie ( a ). 
D’après une pareille obfervation , il 
fongea à mettre en ufage la fe&ion 
des nerfs toutes les fois qu’il avoit 
à traiter des fpafmes fixes & habi¬ 
tuels. Ce grand Médecin paroît 



k * - , » » 

[a) De motu mufculorum , cap. i, 
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iîiême fi fort prévenu en faveur de 
cette opération, que fon habileté en 
anatomie lui rendoit fans doute fa¬ 
cile , que, félon lui ,elle ne peut être 
omife dans le befoin par un homme 

inftruit, à fapiendori medico. 

Après Galien on abandonnai! fort 
l’étude & la pratique de l’Anatomie, 
qu’il ne fut plus quefiion de long¬ 
temps de cette manière de traiter les 
maladies fpafmodiques. Les Arabes 
même qui, comme l’a très-bien re¬ 
marqué le célèbre Martini (a) , n’é- 
toientpas de grands Anatomiftes, la 
négligèrent entièrement, plutôt fans 
doute par ignorance que par mépris 
de la do&rine de Galien. 

Nous avons vu plus haut que dans 
des temps moins barbares, temps oii 
l’Anatomie commençoit à fortir de 
fes ruines, Mercurialis propofa dans 



(æ) In Eujlachü tabulas prolegomena t 
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les ris convulfifs opiniâtres » d’appli¬ 
quer fur la joue affe&ée le cautère 
a&uel. Cette cautérifation pouvoir 
bien, û elle étoit profonde, s’étendre 
jufqu’au nerf, & en opérer même la 
deftru&ion , tout comme la fe&ion 
confeillée par Galien. Mais il ne pa- 
roît pas que par le cautère aduel qu’il 
propofe, Mercurialis ait jamais vifé 
à brider aucun tronc nerveux. S’il 
eût eu cette prétention, cet habile 
Médecin n’eût pas manqué de déû- 
gner avec certitude l’endroit précis 
oit le feu devoir être appliqué, & 
de recommander comme une chofe 
importante de pouflèr la cautérifa¬ 
tion jufqu’à l’os , pour ne pas épar¬ 
gner le nerf qui eft toujours fitué 
profondément, & qui, fans cette pré¬ 
caution , eût échappé à l’a&ion du 
fer brûlant. 

Nuck efl 1 ©.premier, que je fâche, 
qui, après Galien ait pënfé à para» 

-f 
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Iyfer line partie fouffrante en dé- 
truifant les nerfs qui font fa fenfi- 
bilité. Cet Auteur prétendoit guérir 
les Odontalgies les plus violentes 
en portant un bouton de feu fur la 
partie externe de l’oreille , connue 
fous le nom d ’antitragus. Il fuppofoit 
que c’eft en ce lieu précifément que 
paffe un filet nerveux, qui de-là va 
fe diftribuer aux dents (a). Solingîus 
& Deker firent fucceffivement l’é¬ 
loge de cette méthode. D’après les 
affermons de ces graves Médecins , 

le fameux Valfava ne douta point 
de l’exifience de ce nerf. Il adopta 
même leur manière de guérir l’O- 
dontaîgie; mais au lieu du feu, il 
employa le fer tranchant; lequel, 
à çe qu’il dit, eut le même fuccès , 
fans caufer aux malades (h ) , ni 



( 4 ) Ant. Nuck Exper. & oper. chirurgien, 
(b) De aure human 4» 


1 



tçi Ejfai 

autant d’effroi, ni autant de dou¬ 
leur. 

Qui le croiroit, après des auto¬ 
rités fi refpe&ables ? Le filet ner¬ 
veux qui, félon Nuck & Valfava, va 
del’antirragus aux dents , n’a qu’une 
exiflence imaginaire. Le fameux 
Heifler (a) a eu beau le chercher , & 
employer pour le trouver fon ha¬ 
bileté en Anatomie, il n’a jamais 
pu en découvrir la moindre appa¬ 
rence. Bien plus, ce témoin irrécu- 
fable en pareille matière, a vu faire 
l’opération dont on vient de parler, 
fans qu’il en foit réfulté le plus léger 
foulagement ; enforte qu’il demeure 
intimément perfuadé que les guéri- 
fons obtenues par ce moyen , n’ont 
eu que descaufes purement morales. 
C’efl ainfi que guérit quelquefois le 


(a) Jnfllt, Chirurg. pars 2, fed. 2, cap.- 
6 $, 
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feul afpeft du Davier, ou celui de la 
baguette Mefmérienne. 

-Vers le milieu de ce fiècle, M. 
Maréchal penfa, comme on l’a déjà 
dit, à tirer parti de l’idée de Galien 
en faifant la feéfion du nerf fous- 
orbitaire a fa fortie du trou du même ^ 
nom, dans le deffein de paralyfer 
les mufcles qui font fi cruellement 
vexes dans le Tic douloureux de la 
joue (a). On a vu que cet Artifte, 
malgré toutes fes précautions 6c 
toute fon habileté, ne put réuffir à 

comprendre le nerf dans la fe&ion 

qu il fit fous la joue. Ce ne fut que 
quelque temps après, que M. André, 
témoin de l’opération de M. Ma¬ 
réchal, voulut en effayer une fé¬ 
condé. Pour mieux atteindre fou 
but, il commença par mettre en 



(d) Voy. l’ouvrage de M. André fur les- 
Maladies de 1 ! Urètre, 
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ufage les efcarotiques, afin de ron¬ 
ger les tégumens jufqu a ce qu’il eût 
découvert le nerf. Dès qu’il fut par¬ 
venu à le mettre à nud, il le coupa 
fans aucune peine, & la maladie, 
dit-il, fe trouva dès-lors radicale¬ 
ment guérie. 

, Mais cette guérifon parfaite, ve¬ 
nue à la fuite de la feftion du nerf, 
doit-elle être attribuée exclufive- 
mènt à cette feftion ? ou bien n’eft- 
on pas en droit de la rapporter à la 
defiru&ion du tiffu cellulaire, & 
aux écoulemens abondans, qui fu¬ 
rent la fuite nécefiaire de l’emploi 
des efcarotiques ? * l 

Quelque temps après cette gué¬ 
rifon , ce dernier Chirurgien traita 
lin autre Tic douloureux dont le 
foyer étoit fixé fur un des côtés *de 
la mâchoire inférieurs. Il fe fervit 
de fes efcarotiques, fans aucune in- 

cifion ; il crut, après de pareilles 
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applications fréquemment renouvel- 

lées, être parvenu à détruire le nerf 

1 t çl ‘4 | v 1 ' \ \ 

malade ; & il en fut d’autant mieux 

‘ ' • * * 

perfiiadé’, que la maladie fe trouva 

•v< ' . •* V \ ‘ > i 

guérie au bout du traitement. Mais 
la même illulion peut encore avoir 
eu lieu dans cette occafion. La cauîé- 
rifation & la fuppuration étoient 
bien capables de confumer l’humeur 

I * % 4*’ «*»< 9 'T" \ - ’i j l 

maladive, & de rendre ainfi la gué- 
rifon cômplefte, fans pourtant qu’au¬ 
cun nerf fût rongé par les efcaro- 
tiques. • 

Ce qu’il y a de certain , c’eft qu’il 
n’eft rien moins qu’aifé de parvenir 
à couper par l’opération la branche 
nerveufe , qu’on croit être la caufe 

i « 

du mal. On a déjà vu que M. Ma¬ 
réchal , inventeur de cette opéra¬ 
tion , pour le Tic douloureux de la 
joue , la manqua, parce que , mal¬ 
gré tous fes foins , le nerf échappa 

au biftouri. J’ai dit encore, que dans 

I 2 
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un raptus canînus opéré en ma pré¬ 
sence la fe&ion du nerf ne fut pas 
non plus eifeéhiée. J’ajouterai ici, 
que le Chirurgien , qui ht cette ten* 
tative, étoit cependant très-inhruit; 
& qu’avant de faire l’eflai fur le vi¬ 
vant , il avoit eu foin de venir s’exer- 

I 

cer plufieurs fois à notre hôpital fus 
divers cadavres. 

' -■' -4 •- 

Dans la thèfc que M. Vieillard 
ht imprimer à Paris en 176$, fur 
la matière dont il eh ici quehion , 
Fauteur détaille au long trois effais 
faits depuis peu dans cette ville, 
pour incifer le nerf fous-orbiîaire. 
Deux de ces effais furent fans aucua 
fuccès, & par conféquent le nerf ne 
fut point entamé. Le troifième effai 
fut Suivi d’accidens fâcheux, parce 
que fans doute on parvint à couper 
cette branche eÛèntielle de la cin* 
quième paire. 

Le malade attaqué de Tic dcm- 
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lovtreux à la joue malade, fur le¬ 
quel les aimans artificiels opérèrent 
des effets fi Singuliers, rapportés par 
M. Thouret dans fa première obfer- 
vation (a) , a voit déjà efïayé deux 
opérations fuccefli ves, par lefqueîles 
des Chirurgiens habiles & pleins de 

zèle, n’a voient pu faire la fe&ion 
du nerf. Ce défaut de fuccès l’avoit 
tellement rebute , qu’on ne put ja¬ 
mais le déterminer à hafarder une 
troifième tentative (f). 

L’Auteur de la Gazette fakïtaife, 
1766 ,n° 36, rapporte un exemple 
d’une pareille feéfion , qui fut exé¬ 
cutée avec un plein fuccès par M. 
Louis , fur le confeil de M. Tron- 
cbin. Le fujet de cette obfervation , 



O Obfervation fur les vertus de V Aimant 3 
premier vol. des Mém. de la Soc. page 281 
de THiftoire. 


(£) Mém, de la Soc. roy. de Méd, 1779; 
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étoit un Prieur des Prémontrés, 
D’après le Réda&eur de la Feuille 
hebdomadaire, il faut croire qu’en 
effet la maladie de ce Religieux fut 
calmée , & que toutes fes douleurs 
ceffèrent. Cela fuffit d’abord pour 
faire crier au miracle. Mais le Prieur 
opéré ne jouit pas long-temps de fa 
joie & de fa tranquillité. Comme l’a¬ 
droit & habileChirurgien avoit réuffi 
à couper le nerf fous-orbitaire, il ne 
tarda pas à fe développer fur le vi» 
fage du Religieux, des accidens 
nouveaux qui firent repentir en- 
fuite d’avoir exécuté la feâion or¬ 
donnée. Le célèbre Antoine Petit 

j.*.—... * ♦ ~ *' 

fut confulté quelques années après 
pour une dame de Caflres , qui’, de¬ 
puis douze ans, fans aucun relâche, 
étoit tourmentée cruellement de la 
même maladie, dont elle fut à la fin 

la vi&ime. Dans fa confultation que 

j’ai eue fous les yeux , il rappone 
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i’hiftoire du Prémontré , les fuites 
défaftreufes de fon opération, difinit 
par exhorter la dame confultée, à 
ne pas s’expofer à la feétion du nerf, 

que M. Tiffot de Laufane lui avoit 
pourtant confeillée dans une con- 
fultation antérieure. 

' ' \ 

Dans fon Traité complet d’ana¬ 
tomie (a) , M. Sabatier avoue qu’il 
a vu faire à Paris la feélion de cette 
branche nerveufe ; il affure qu’il ne 
s’en eft fuivi qu’un foulagement paf- 
fager, & que les accidens du Tic 
douloureux fe font renouvellés 
dans peu, & ont acquis Pinte nfité 
qu’ils avoient avant l’opération. 
D’après cet aveu, on eft autorifé 
à conclure que dans les fujets opérés 
devant M. Sabatier, le nerf n’a point 


(a) Traité complet d’Anatomie , t, 3 

P* 4 Ï*. 
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été réellement coupé. Par tout ce 
qu on a vu ii doit paroître évident 
que le calme peu durable que pro¬ 
cura cette opération, ne fut qu’un 
effet naturel de la faignée locale, &£ 
de la fuppuration qui en fut la fuite. 
Cependant le même Auteur ajoute 
dans le même endroit, qu’en Polo¬ 
gne M. Richî a fait la même opé¬ 
ration avec fucces , & qu’à Vienne , 
M. de Haen a eu un bonheur tout 
femblable dans le traitement d’un 
i ic douloureux, dont il rend compte 
dans fon Ratio mcdendi. 

Quant à l’opération de Richt, 
que je ne connois que par le peu 
qu’en a dit en paffant M. Sabatier, 
elle mérite d’être confiatée avec une 
attention fcrupuleufe, fi on veut 
favoir au jufie ce qu’il peut y avoir 
de vrai dans ce qu’on peut en avoir 
dit. Les faits lointains s’altèrent fou- 

vent dans le trajet. Peut-être le fujeî 
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opéré par le Chirurgien poîonois 
n’a-t-il été guéri que comme le Pré¬ 
montré de M. Louis, c’eft-à-dire , 
d’une manière éphémère. 

Pour ce qui eft du Tic doulou¬ 
reux que M. Sabatier dit avoir été 
enlevé par l’opération fous les yeux 
de M. de Haen, j’ai eu beau par¬ 
courir avec foilicitude les onze volu¬ 
mes du Ratio medendi de cet Auteur ; 
je n’ai pu y trouver d’autre obfer- 
vation fur cette matière , que celle 
du docieur Wefteroff, dont j’ai eu 
occafion de parler dans un autre 
lieu , & dans laquelle il n’efi: aucu¬ 
nement quefiion de la fe&ion du 
nerf fous-orbitaire. .11 efl apparent 
que c’eft par inadvertence que M. 
Sabatier a allégué ce fait. Cette pe¬ 
tite faute , fi c’en efl une , efl: bien 
rachetée, dans fon excellent Ou¬ 
vrage , parles réflexionsjudicieufes 

ôc toujours utiles , dont il accom- 
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pagne toutes fes defcriptions anato* 

iniques ( a ). 

0 

Quel eft donc Te fruit qu’il faut 
tirer de toutes les confidérations pré¬ 
cédentes '? S’enfuit-il qu’on doive 

/ • . I ; -V* .* / 1 r ( 

profcrire at)folument la feélion du 
nerf dans le traitement du Tic dou¬ 
loureux ? Cette conclufion me fem- 
ble toute naturelle. Elle découle né* 
ceflairement de l’enfemble des faits 
obfervés julqu’ici, puifque l’opé¬ 
ration dont il s’agit, a été toujours 
nuifibie, ou pour le moins inutile. 


(4) Dans fon Traité fur les maladies des 
yeux , imprimé à Lyon en 1769 , M. 
Guérin dit j p. 61 , avoir arrêté tout-à* 
coup les convulfions de deux Tics con- 
vulfifs & non douloureux par la fe&îon 
des nerfs maxillaires fup. & inf... ne s’en 

eft-il fuivi aucun inconvénient ? C’efl ce 

# 

qu’on ne dit pas. L’Académie de Chir. 
depuis long-temps dépofitaire de ces deux 
©bfervations, n’a rien publié là-deffus. 
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Outre les raifons de fait qui doi¬ 
vent engager à rejetter la fe&ion du 
nerf pour la guérifon du Tic dou¬ 
loureux, il ne manque pas de rai- 
fons de droit qui concourent à la 
même fin. Nous allons en déduire 
quelques-unes en terminant ce der¬ 
nier article. 

i°. Les nerfs qui fe difiribuent en 
abondance fous les tégumens de la 
tête, n’obfervent pas, bien s’en faut, 
dans les divers fujets, un ordre & 
une pofition confians & invariables. 
Pour paralyfer un point doulou¬ 
reux donné, l’An-atomifte le plus 
exercé fera le plus fouvent tres- 
incertain pour favoir où doit être 
précisément porté le bifiouri, afin 
de ne pas manquer le nerf qu’on 

croit affe&é. 

2°. Par les exemples déjà rap¬ 
portés , il confie que , même dans le 
Tic douloureux de la joue , mal 
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pour la guérifon duquel tous les par* 
tifans de l’opération conviennent 
qu il faut couper la fécondé branche 
de la cinquième paire , qui fort tou¬ 
jours par un trou offeux , dont la 
pofitionn’efl guère fujette à varier; 
il confie, dîs-je, que cette feciion, 
lorfqu’elle a été tentée, n’a que très- 
rarement entamé le nerf , même 

quand la chofe a été entreprife par 
les plus habiles maîtres. 

3°. Mais quand bien même on 
parviendroiî en effet à exécuter cette 
feéiion , feroit-on affuré de guérir 
par-là le Tic douloureux? Là-deffus 
il convient d’obferver une chofe , 
qui efi connue de tous les Anato- 

*• **”' ■».*' " t 4 . Mi ’ 1 *• * •» 

mifies. Les mêmes mufcles reçoi¬ 
vent ordinairement des filets ner¬ 
veux de plufieurs différentes bran¬ 
ches. Cela étant, n’efi-il pas très- 
pofîible que l’humeur maladive agiffe 
fur une portion nerveufe, toute autre 

L 
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que celle qu’on aura coupée ? & 
dansjce cas, l’opération ne feroitelle 
pas encore parfaitement inutile } 

4 0 . Suppofons enfin qu’un feu! 
nerf fournilfe le mouvement & le 
fentiment aux mufcles malades ; fup- 
pofons encore que le Chirurgien foit 
affez heureux que d’en faire du pre¬ 
mier coup l’entière fe&ibn (a): il eft 
bien vrai qu’aîors on obtiendra une 
entière extin&ion de la maladie dou- 
loureufe, à caufe de la paralyfie to¬ 
tale , dont ces mufcles doivent être 
nécessairement frappés. Mais ne 

(a) M. Thouret, dans fon Rapport fur 
cet Effai, propofe, pour rendre l’opération 
sûre & facile } de diflequer la partie pour 
mettre le nerf à nu. Mais cette diffe&ion 
lente neferoit-elle pas trop cruelle ? Le fang 
qui ruifielle toujours dans de pareilles direc¬ 
tions , ne s’oppoferoit-il pas à la découverte 
du nerf defiré ? 


y 




* 


« • / 

206 Effai 

voit-on pas que de cette paralyse 

même il doit naître une maladie très- 
grave ? Par exemple, dans le Tic dou¬ 
loureux de la joue, qui eftle feulppur 
lequel l’on n’a ofé tenter la fe&ion 
qui a été propofée pour toutes lès au¬ 
tres efpèces, une pareille paralylîe 
portera furies rétra&eurs de la com- 
miffure des lèvres, Scieur ôtera pour 
toujours leur a&ion tonique. Les an- 
tagonifles qui la confervent, agiront 
alors tout feuls &c fans oppofition. 
Il fe formera donc un ris involon¬ 
taire dans le côté oppofé à celui 
qu’occiîpoit la première maladie 
qu’on a guérie. Cette nouvelle ef- 
pèce de ris involontaire, fera des 
plus complettes ; elle entraînera par 
conféquent une difformité notable. 
Le mal fera d’autant plus incom¬ 
mode , qu’il ne fouffrira plus défor¬ 
mais , ni relâche, ni interruption ; 
ce qui rendra l’échange encore 
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plus fâcheux pour la perfonne opé¬ 
rée, c’eft que cette maladie hideufe 
fera abfolument incurable. 

\ : ' * r ' ■ • u r . * r < ' > 


FIN. 



A Pa ri s le l’Imprimerie de Stoupe. 
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